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JLrenne stora källor, St. Eriks-, Slotts- och Hospi- 
talskäUoma, sedan gammalt kända för sitt rena, upp- 
friskande och kalla vatten, upprinna mellan Fyrisån 
och den sandås, som i grannskapet af Upsala åtföl- 
jer densamma. Det är antagligt, att dessa källors 
vatten samlar sig från atmosphfleren i, å andra sidan 
åsen belägna, sänka marker, hvilka således tjena Up- 
salakällorua till rcservoir, och sedan sänker sig genom 
åsens grofva grus till det lerlager, på h vilket åsen 
hvilar. Wahlenberg bestämde under åren 1808 — 1810 
källornas temperatur, och fann den särdeles litet va- 
rierande, h vilket ock Prof, Ångström genom ytterli- 
gare iakttagelser bekräftat. Den lägsta, blott en gång 
observerade temperaturen var + 6,40^ Cels. i) och den 
högsta + 6,80®. Båda dessa ytterligheter med en diffe- 
rens af 0,40® kunna anses abnorma. Vanligen är tem- 
peraturen i medlet eller slutet af September + 6,73®, 
sjunker sedan till omkring den första Maj , då den är 
4- 6,50®, och stiger sedan åter till och med September. 
JE. Hallman har efter alla observationerna beräknat me- 
deltemperaturen till + 6,65® Cels. Rudberg fann jor- 
dens medeltemperatur här i Upsala vara vid 3,66 fots 
djup + 6,61®, vid 6,5 fots djup + 6,66® och vid 9,i fots 
djup + 6,71®, och således jordens medeltemperatur från 

^) Alla teniperaturbestämningar i detta arbete äro enligt CeUii 
100-gradiga thermometfr. 
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3,66 till 9,1 fots djup + 6,66^ Jemfora vi der- 
med källornas medeltemperatur + 6,65®, så finne vi o- 
likheten så obetydlig, att den kan bero på den om- 
ständigheten, att thermometrama vid observationer- 
nas slut ej corrigerades. A andra sidan är jordtem- 
peraturen till och med vid 9,1 fots djup i April + 
3,86^ och i September 4- 9,96®. Då således jordens 
temperatur fluctuerar 6,i®, men vattnets åter blett 0,40^ 
så måste vi antaga , att det sednare passerar ett djup 
oberoende af de meteorologiska temperaturvexlingamat 
och att vattnets temperaturvexlingar blott bero på in- 
verkan af det jordlager, ur hvilket det närmast fram- 
kommer i dagen. 

Rydberg beräknade, att St Eriks källa gifver 
omkring 1800, samt Hospitalskällan 5000 kannor i 
minuten. Slottskällan upprensades och öfverbjgdes 
först på 1830-talet, men gaf ganska litet vatten till 
år 1859, då vi läto sänka afloppskanalen och deri- 
genom äfven källans vattenniveau , och 25 alnar från 
den gamla upptaga en ny under det nuvarande bad- 
huset. Båda gifva nu tillsammans 600 — 1000 kan^ 
nor i minuten, minst under vintern, mest under den 
blida årstiden. 

På våren 1859 börjades anläggning vid Slotts- 
källan af en vattenkuranstalt, hvilken i medlet af No- 
vember samma år var så färdig, att den kunde upp- 
låtas för allmänheten. Den begagnades sedan till i 
April 1861, då en eldsvåda utbröt, livarvid vinds- 
våningen uppbrann och de båda andra våningarna så 
genoaasrdränktes med vatten, att de måste nyinredas. 
Den öppnades åter i Juni samma år, och har sedan 
oafbrutet varit begagnad. Under våren 1863 tillbyg- 
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d«fl dm fbr större utrymmes erhållande och består 
au af tvenne våningar, en för hvardera könet och en 
vindsvåning för tvätt, torkning, vattenreservoirer m. m. 
Huset är uppfördt af furutimmer på stenfot och jor- 
den borttagen 2 — 3 alnar djupt under hela huset, 
för att få fritt dragrum. Inredningen af badlokalerna 
torde lättast blifva klar af medföljande planritning öf- 
ver den nedra våningen, som är afsedd för karlar. Den 
utgöres af ett rum för karbad, ett för varmluftsbad, 
ett för ångbad, två för sittbad, ett stort rum för 
inpackningar, ett för afnfhingar, hvarest äfven en 
större bassin med directe från källan rinnande vatten 
finnes, dusch samt 10 afklädningsrum. I samma vå- 
ning finnas dessutom sällskapsrum med egen ingång, 
rum för läkaren samt maskinrum. Till den öfre vå- 
ningen leder en trappa så rymlig, att patienter der 
med beqvämlighet transporteras i bärstolar. Samma 
våning är inredd i det närmaste på lika sätt som den 
nyss beskrifiui nedre våningen och afsedd för frun- 
iLmer. 

Uppvärmningen sker medelst jernkaminer, 
h vilka för lokaler, ständigt öfverfyllda af vattenångor, 
måste anses vara särdeles lämpliga, emedan denna 
värmeapparat på en gång med hastighet torkar luf- 
ten och sprider stark värme. Om vintern, och då 
kalla dagar annars inträffa, uppvärmas rummen till 
20^. De tvenne första åren inkastades varm, torr 
luft genom calorikmaskinen , för att taga bort fuktig- 
heten i våningarna , hvilket en sednare erfarenhet dock 
visade vara skadligt så till vida, att luften derigenom 
blef för torr och retande, 



OiAfreu oefa en M af iag^>nn i 
rciTO fön^ tåf:ku med zuik« izien då den ii|ipcog^ 
tw bfaAJen l%<Sn^ befimnos ffankorm 
daa eber ett oeh ett hälft ar, angivna af 
brädan fedao blott anrändts diifiia, oQe&i^de plsuik- 
gol£ De ISisla golf i badmio torde doék laim ftegi^ 
ifteHf iåckt med nunst en tom ^ock a^hak. I a^ 
klädoingsmmmea äro golfrea täckta med jUemataor. 

Vattemi{>p&rdrii^ea sker, meddst ea rannlofis- 
maskin af 12 torns diameter, fian källan till en a 
linden rarande reserroir, som rjmmer omkring 3O00 
kannor. Från resenroiren ledes Tattnet gmom kop- 
parrör till alla delar af anstalten. Zinkr5r duga ej 
enligt vår er&renhet, emedan de springa sönder rid 
starka temperatnrfOrändringan Samma varmluftsma- 
skin diifver en liten mangel , bestående af tvenne mot 
hrarandra lapande, med belastning försedda jemcylin- 
drar. I maskinrummet finnes en ångpanna, hvarifiån 
ångan ledes dels till ångbaden och dels till vinden 
på det sednare stället för uppvärmning af vatten i ett 
kärl af omkring 1000 kannors rymd. 

Hela badapparaten är fast, och från h varje kar 
och balja löpa afloppsrör under golfiren i särskildta 
rännor, för att undgå allt onödigt spillande. Duscharna 
hafva en fallhöjd af 12—34 fot. I hvaije duschrum 
finnos uppstigande, rectal- och lokaldusch. 

Under byggnad är ett societetshus med tvenne 
stora salonger, hvilket blir färdigt till den 1 Juni 
detta år. 

En egendomlig inrättning (ör denna anstalt torde 
vara varmluftsbadet, en modification af den såkallade 
"Finska badstuV Uti ett rum af 11 fots höjd äro, 



längs efter tvänne väggar, trenne stycken lafvar an- 
bragta öftrer hvarandra. och i det fria hörnet en j em- 
kamin, hvaruppå står ett med vatten fyldt kärl. Dess- 
utom går genom rummet en fint fördelad, horisontal 
vattenstråle. Genom uppvärmning af kaminen får 
man lätt 50® — 60** varmt i rummet, hvilket, till fiilje af 
vattnets afdunstning från det på kaminen stående kär- 
let och från vattenstrålen , innehåller lagom fuktig och 
lätt respirabel luft. Den badande lägger sig först på 
den lägsta lafven, låter, sedan han blifvit väl varm, 
borsta sig och stiger derefter upp på någon af de 
öfre lafvarna. Efter några minuter utbryter en ym- 
nig svett, som sedan underhålles en stund, h varefter 
den badande tager ett kallt eller svalt bad ^). Dessa 
bad hafva den fördelen, att de i betydligt mindre 
grad påskynda hjertverksamheten än ång- sprit- och 
heta karbad och ej framkalla den oro och annars ofta 
inträdande ångest, som uppkommer genom inpack- 
ningarne i filt hos svaga och nervretliga personer. 
Tvärtom prisa de , som några gånger tagit sådana bad, 
det behag och det lugn , baden skänka. Framför van- 
liga Finska och Ryska bad hafva de den fördelen , att 
luften är lättare respirabel och ej inpregnerad med 
dam och orenlighet. 

Badningen har fortgått alla årstider och de, som 
under vintern genomgått vattenbehandling , hafva der- 
utaf funnit sig väl och mindre än andra varit plågade 
af kölden vid lägre lufttemperatur. Utlandets hydro- 
therapeuter förorda särdeles vattenkurens användande 



^) Kallt benämna vi ett bad under 15^, svalt mellan 15^ 
och 25^ ljumt från och med 25^ till 30^ varmt fråq och med 
30^ m och roed 37° och hett öfver 37®. 



itnder vintern. Såsom den fornämfléa orsaken tiH de 
d^ vunna, lyckliga resultaterna uppgifva de vattnets låga 
temperatur under denna årstid. Någon hastigare ver- 
kan an annars af baden under vintern hafva vi ej 
tyckt oss förnimma , men väl under vårmånaderna och 
den tidigare hösten, hvilka årstider åfvcn ega mer 
än våra vintrar likhet i temperaturförhållanden med 
vintern i sydligare klimaten Efter den erfarenhet, vi 
vunnit, tro vi oss dock kunna försäkra, att behand- 
lingen med vatten, der den ej kan uppskjutas eller 
då den fordrar längre tid än vår korta sommar, går 
för sig under vintern utan våda, och i en framtid, då 
man mera allmänt lärt känna vattens användande i lun- 
gornas sjukdomar, torde det under denna årstid komma 
att ganska mycket begagnas. Naturligtvis måste här- 
vid badningen lämpas efter de yttre temperaturför- 
hållandena, och fordrar liksom alltid annars läkarens 
noggranna uppmärksamhet. 

Vid den redogörelse , vi nu lemna för några af de 
olika sjukdomames behandling vid vår badanstalt och 
resultaterna deraf , omnämna vi äfven stundom den er- 
farenhet utlandets vattenläkare vunnit. Alla de förfat- 
tare, vi dervid anföra, äro' män med medicinsk bildning, 
som genom sina arbeten sökt föra vetenskapen framåt, 
och hvilka vi derföre kunna förorda hos dem, som 
önska göra nännare bekantskap med denna del af den 
niedicinska therapien. 

Vid behandlingen ai^ vattenkurspatienter, hafva vi i 
allmänhet begagnat vatten ensamt. Har detta ej hjelpt, 
eller när vi ansett patienterna kunna haf^a nytta af 
andra läkemedel eller l)eIsov{ytt^n3 begagnande der- 



jemtet hafva vi ej tvekat att använda sidana i ftrening 
med vatten. Vi tro, att vattenkur låter lika väl förena 
aig med bruk af medicamenter, som vanlig medica-^ 
mentsbehandling kan understödjas af bad. 

Vid anstalten hafva 631 personer varit inskrifna 
såsom, badgäster under de första fem åren. Af dessa 
hafva 457 erlagt full afgift, 69 balf samt 105 varit från 
betalning befriade. Antalet af de olika sjukdomar, 
som blifvit behandlade, inhemtas af tabellen. 

Vid ordningen och benämningen af de sjukdomar, 
fbr hvilka vi redogöra, följa vi Kongl. Sundhets-Col- 
legii Circ. af den 26 Sept. 1861. 

Frossat Pries^mtz ^) och hans närmaste efterfö}<& 
jare använde vid frosskakningens början inpackning i 
filt med bolstrar ofvanpå. Patienten fick qvarstanna 
i packningen, tills svetten brutit rikligt ut, då han 
erhöll en kall öfirersköljning eller afrifning. Sedan 
öfvergick Priesinitz dock till kall afrifning vid fros- 
sans början, inpacknmg i vått lakan under andra sta- 
diet samt slutligen en allmän öfversköljning efter svet- 
tens framträdande. De tre fall, Schedel refererar, 
tyckas dock hafva gått ganska illa. Vi hafva varit i 
tillfälle, att se båda dessa methoder använda vid én 
vattenkur, men försporde ej någon nytta deraf. Tvärt- 
om plågades patienterna deraf ytterligare , i synnerhet 
under köldstadiet. De ledsnade äfven snart dervid, 
och skaffade sig, utan badläkarens vetskap, snart en 
frosskur från närmaste apothek. Sedan det nu är 
bekant, att kroppstemperaturen är betydligt förhöjd 
äfven under det s. k. köldstadiet, torde ej, åtmin- 



') Se Seh^dd: Exau^en clinique de rhydrotherapie. Paris 1845. 
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stcme torra^i inpackningar vidare böra komma i frå^A. 
— Redan långt förut hade Currie ^) användt ka^lla. 
begjutningar under hettans stadium och derigenora 
couperat febern, samt genom deras återupprepande en 
timma före den tid, då paroxysmen åter väntades, 
förhindrat dess utbrott. — Öfvergjutningama ändrade 
Gianntni^) till uedsänkning i ett bad af 16® — 20^ 
temperatur under hettans stadium (såsom det tyckes 
af hans redogörelse) , samt använde detta dels ensamt, 
dels i förening med chinabark. Båda med framgång. — 
Fleury 3) adopterade Curries method , men utbytte 
öfvergjutningen mot allmän dusch af 1 — 3 minuter 
och lokaldusch. Den sednare riktades mot mjelttrak- 
ten, och båda applicerades Yj — 1 timma före det 
väntade anfallet. -Fleury anför, dels i det citerade 
arbetet , dels i ett sednare *) , en mängd fall, der han 
lyckats coupera anfallen, samt efter en eller flera du- 
schar minska mjeltens volym, äfven då den varit be- 
tydligt förstorad. — Fischhof *) införde bruket af sitt- 
bad om 15 minuters längd med ryggradsfrotteringar 
vid paroxysmens början, samt uppger, att detta me- 
del ej svikit i något af de 34 fall, han behandlat. 
Om mjeltens förhållande lemnar han ej någon upp- 



*) JamtB Currie: Medical Reports on the effects of Water, cold 
and warm, as a Remedjr in Feber and other Diseases. £d. II. 
Lond. 1805. 

^) Criannini: Della natura delle febri et del miglior methodo dl 
curarle. Milano 1805. 

^) Louis Fleury: Traité pratique et raisonné d*hydrothefapie. 
£d. U. Paris 1856. 

*) Du traitement bydrotherapique des fievres intermittentes par 
L. Fleury. Paris 1868. 

^) /. W, Fischhof: Bericht liber das bydriatische Verfabren in 
der Kaltwasserfaeilanstalt zu Lunkany, Pest 1855. 
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Yysisång. -^ Slutligen har Preiss^) an^vlkndt sin s. k. 'con-^ 
eentriska' nackduscli ock darra&ifning äfvea vid an- 
fallets böfjan. Nackduschen gifves så, att man pkt- 
cei^r sig bakom den sjnka och med en, med kallt 
vatten fylld, lavementsprata , sprutar i pa/tienten£^ 
Bsieke. Tre till sex fyllda sprutor anrändas för hvarje 
gång. Bet ar lätt att inse, att man här kan i stäl- 
let använda en vanlig, svag lokaMusch. Vid dttrr- 
afrifningei!i iiisvepes åter patienten hel och hållen i 
ett vått lakan och får, deri innesluten, stå eller 
9ftta, tills en stark darrning inträder, hvarefter pa- 
tienten st^kt fpotteras i 3 — 8 minuter. Hvad angår 
den sifita proceduren, bör den, om den användes, 
brukas löre anftiUet, ty sedan detta en gång böljat, 
är vanhgen darrningen nog sitor för att ej vidare be- 
höfva ökas. Vi anföra ej de trenne sednare förfat- 
tarnes försök till förklaring öf^er de respectiva ba- 
dens vei^ian och förmåga att bota frossan, då det 
torde våra skfil at)t vänta med föi^laringen af läke- 
medlets vé^rkan, tills man kommit allmännare öfver-' 
etts^ om djelfva sjukdomens natnr. 

lanan vi gå vidare, vilja vi framställa de vanli^^ 
gaiste verkningame af eti kalH bad, taget af en frisk 
pétsön utan föregående uppvärmning. Kastar man 
sig i en basin, fylld med 6 — 7^ vatten, erfer man en 
Hflig känK»ia af beklämning isynnearhet öfver bröstet, 
r&spn^tionen blir hastig och flämtande, huden blek- 
nar, bfir knottrrg (gåshud) och svider, pulsen blir 
aammandragen, dichotom , of emn och hård , 'man dar- 
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') Edward Preiaa: Physiologische UntersuchungeD fiber die Wir- 
kiingen des kalten Wassers ixn Bereiche des Nenreasystems. Berlin 
1858. 

2 
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rar icke, men det uppstår en spasme universel, som 
med möda tillåter reguliera rörelser" *). Efter ^f^ — 2 
minuter försvinner detta obehagliga tillstånd, respira- 
tionen blir fri och djup, värmen återvänder till hu- 
den, som får en stark -rodnad, pulsen blir full, stark 
och regulier, muskelverksamheten blir ledig, man 
känner sig liksom starkare och mäktig af en kraft, 
som man annars ej e&^er, en känsla af välbefinnan- 
de och n.od ^LL.^ hel. .r^^^. Af- 
bryter man nu badet, medan denna behagliga känsla 
fort&r, bibehåller den sig en stund och man erfar 
isynnerhet en ovanlig värme, kraft och rörUghet, så 
att t. o. m. lama personer kunna taga några steg och 
pseudankyloserade ledgångar röras, huden bibehåller 
sin rodnad och är en stund särdeles känslig. Tager 
man sig nu efter påklädandet liflig rörelse eller låter 
betäcka sig med filtar e. a. d. , så fortfar detta tillstånd 
af välbefinnande. Sitter man åter stilla utan tillräck- 
lig betäckning, inställer sig efter en stund en känsla 
af ruskighet och fiiisenhet, som kan öfvergå till fross- 
skakningar, om badet varat länge. Fortsätter man 
deremot badet, sedan värmen åter inträdt, börjar ef- 
ter olika lång tid, 2 — 20 öiinuter, den så kallade 
andra frossan kännas, darmingar och muskeldragnin- 
gar infinna sig, rörelserna blifva ytterst svåra, en all- 
män lojhet och liknöjdhet bemäktiga sig sinnet, kropps- 
temperaturen sjunker t. o. m. 4^, pulsen blir allt lång- 
sammare, huden blek och känslolös. Afbryter man 
nu badet, så fortfar detta tillstånd mer eller mindre 
utpregladt under flera timmar, hvarefter organismen 



') Begin: Dictionnaire des sciences medicales. 
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återgår till sina normala förhållanden, Tanligrai utan 
att någon allmän sjukdom inträder till följe af denna 
afkylning. Vid dusch äro fenomenema af den första 
frossan* isynnerhet beklämningen , mera lifliga och 
hafva en relative längre varaktighet, och sedan värme- 
stadiet inträdt, åtgår en längre tid än vid basinbadet, 
innan den andra frossan inträder. Vid afrifningar och 
öfversköljningar framträda i allmänhet de ofvan an- 
förda fenomenema , ehuru med mindre styrka. — Detta 
är det vanliga hos friska eller ej allt för mycket ned- 
satta personer. Hos svagare patienter åter antaga un- 
derstundom vid så kalla bad den första frossans feno- 
mener en sådan intensitet och längd, att de ej kunna 
uthärda, till dess värmens stadium inträder. Man 
finner då hos dem ofba samma verkan som den of- 
van anförda vid användandet af bad af högre tempe- 
ratur. Den efter den första frossan inträdande vår- 
men med dertill hörande fenomener har man kallat 
reaction. 

Fästa vi oss särskildt vid pulsen och den cen- 
trala värmen, så se vi under första köldstadiet samt 
vid åter börjande värme pulsen än påskyndas , än bli 
långsammare, under det att värmen nästan alltid 
stegras med en eller annan tiondedels grad. Fort- 
sättes nu badet, sjunka både puls och värme, och 
det desto mera, ju längre badet varar. Afbrytes det 
åter Y2 — 1 minut efter dess början, olika hos olika 
personer, så fortfar den stegrade värmen några minu- 
ter, men sjunker sedan å la régle ned under värme- 
graden vid badets början och stiger sedan åter till 
samma höjd. Pulsen bibehåller äf^en några minuter 
den hastighet, som den fått i badet, eller om den 
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dcMFUq4er 4^^^» ^Mliger den VM%in ffcra^^ 4<rafibiar» 
&Uer sedaD åter samt stiger slutligen öifver dea ha- 
stighet « S01B de» egde vid experimentets börjaa. Fort- 
far åter badet längp, ser mau ej något stigande efter 
dess slut, hvarkea af pulshastigh^tea eller vänaen, 
tvärtom sjunker den sednare någpt jtterl^ape straact 
efter badet, saoot återgår efter någon tid, bemende på 
luftens värme eller kroppens rOcelser, tUl det uorowda* 
Hvad respirationen vidkomnier, så inträider efter 
det första påskyodandet deraf vid badets början d^ 
normala hastigheten straxt åter, om man i badet bU- 
ler sig stilla; rör man sig åter häftigt deruodert på- 
skyndas den liksom vid hvaije annan häftig rörelse. 
Detta har ^fvit Johnson ^) och Schaarlcmt som förbi- 
sett rörelsens inverkan, anledning, att ur d^tta mo- 
mentala påskyndande förklara, utan tilh*äcklig grund, 
det kalla badets verkan bero på en hastigare syrsätt- 
niqg af blodet, då geupm andhemtmn^ns påsl^yndande 
en större mängd syre tillföres det. Såsom upply- 
$ande i afseende på puls och värme, anföra vi några 
iakttagelser vid kortt^ kalla karbad af 7^, gjorda i här- 
varande badhus. Baden togos i ett rum af 20^ 4e 
badande lågo alldeles stilla, afiborkades has^ efter 
badets slut och rörde sig sedan sakta inom nu^met. 
Thermometera bibehölls hela tiden under tungfin, Pul- 
sens stora långsamhet v^ hos dem båda vanlig, och 
båda voro särdeles phlegmatiska. 



') How, Johnsum: Untevsuchungen uber die V^^irkungen des ki^l- 
ten V^assers. Bearb. to» Scbarlau. Stettin 1851. 
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Vi anföra efter FUury 2:ne experimenter: 

1) Temperatur under tungan före badet 38®. Fem 
minuters regndusch af 10° nedsatte den till 35^,9. 18 
minuters liflig rörelse återförde den till det normala. 

2) Temperatur under tungan 38®. Fem minuters 
regndusch af 14° nedsatte den till 36°. Derefter full- 
komlig stillhet. 

efter 15 min. hade thermometern stigit till 36^,6 
^ 35 min. „ *. w 36®,8 

„ 1 tim. 20 min. „ „ „ 36^8. 

Stark rörelse togs nu och den steg då 

1 tim. 40 min. efter badets slut till 37,°2 

1 tim. 50 min. „ „ „ „ 37,°6 

2 tim. 12 min. „ „ „ „ 38°. 
Den peripheriska värmen stiger efter ett kallt 

bad småningom öfver den före badet. Man kan lätt der- 
om öfvertyga sig , i fall man , efter att väl baf^ inne- 
slutit en thermometer i handen, efber 5 min. afläser 
den, bortlägger den och håller handen öppen i T 
vatten en minut. Aftorkas handen nu och thermome- 
tern ånyo inneslutes, finner man, att den visar 6° — 10° 
lägre än förut. Snart stiger den åter till det normala 
samt efter omkring 1 timme en eller annan grad der- 
öfver. Lägger man efber badet stundtals bort ther- 
ngiometem och rör handen lifligt, så inträder denna 
stegrade temperatur mycket hastigare. 

Vi anföra ytterligare, för att få visa den yttre 
temperaturens hastiga inverkan på kroppstemperaturen 
särskildt vid frossparoxysmer, följande observation. £n 
morgon under förra vintern fick jag , efter att en längre 
tid varit vid fullkomligt god helsa, ett firossanfall kl. 7 på 
morgonen; sedan det varat en tiuune , observerade jag 
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med en vanlig munthermometer temperaturen under 
tungan vara 39^ då den annars vid den tiden på da- 
gen bos mig plägar vara omkring 37®. Skakningama 
ocli känslan af kyla voro nu ganska starka, pulsen 
kunde ej räknas för händemas darrning. Med ther- 
mometern fortfarande under tungan lade jag mig 
i ett karbad af 40®. Under de 10 minuter, jag till- 
bringade der, ökades symtomema och de kalla il- 
ningarna voro isynnerhet obehagliga på samma gång 
jag här och der i huden uppfattade en brännande 
känsla; efter 10 minuter hade thermometem stigit 
till 40,^4 » således högre än badets temperatur. Ome- 
delbart derefter gick jag i ett bad af 7®, skakningarna 
och tandhackningen ökades nu till den grad, att jag 
blott genom att hålla läpparna slutna omkring ther- 
mometem kunde förhindra densammas krossand^. Ef- 
ter 65 sekunder hade skakningarna blifvit så starka, 
att jag måste afbryta experimentet; thermometem 
hade då sjunkit till 38,^5. Paroxysmen minskades 
sedan småningom och upphörde 20 minuter efter ba- 
dets slut, då temperaturen sjunkit till 37,^6. Ingen 
feber inställde sig och efter en timmas sömn kändes 
intet annat ovanligt, än en lindrig mattighet 

Utaf de 27 ML af frossa, som här förekommit, 
voro 2 redan couperade med kina före inskrifhingen , 
men då de flera gånger recidiverat och en lindrig 
uppdrifning af mjelten qvarstod, önskade patienterna 
blifva behandlade med vatten. För båda användes 
duschar af 20® — 7® *) två gånger om dagen och lokal- 



') Vi beteckna härmed korteligen, att pat. bdijat första dagen 
med den först uppgifna temperaturen, samt sedan för hyaije dag 
minskat med en eller annan grad till det sist angifna gradtalet 
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dttsdr S^et mjelMvabtm. Redaii efter «£gni ditgar 
var iqeltuppdrifoingen {JSfrsvttnneii, och ehuru flcora 
ir nu förflutit, hafva de icke haft något recidtr. I 
två fiidl, der an&llen iatråffat, vid det ena tre och vid 
det andra fem gånger, användes dusch straxt fbre -éet 
v&ntade an&llet I båda fallen minskades anfiallens 
intensitet redan efter första duschen och frossan åter- 
kom sedan ej. Båda använde sedan dusch tra gån- 
ger om dagen nnder ett par veckor. I ett fall, der 
skakningama öfvei^ngo i convnlsioner, som varaäe 
flera timmar, der fbbem var obetydlig, ingen svett- 
ning inträdde och der sjukdomen, oaktadt kina blil^ 
vit många gånger gifven, varat under 6 månader, an<- 
yändes sittbad med ' Ösningar och frotteringar utan ef*^ 
fect. Nu (breskrefs vid convulsionemas början Preiss' 
nackdusch, och efter 10 minuter voro convulsionema 
slut. Pat. kände sig något illamående, men insom- 
nade efter en stund. De följande dagarna togs, då 
anfallen väntades , allmän dusch och pat kände sedan 
^ vidare af sin sjukdom. 

I de öfriga 22 fallen hade sjukdomen varat ^från 
4 månader till flera år och var yåå patientens an-' 
komst hit, förenad med 

Mjeltnppdriftiing i alla fidlen 

Lefsremppdriftiing 6 fall 

Bleksot 17 „ 

M^katarrh 8 „ 

Allmän vattusot 1 „ 

D:o + Allmmimni . . 1 „ 

Chronisk metritis 1 „ 

Starka liftnoderblödningar • 1 „. 



Vid dessas behandling hafva vi, om frossan haft 
regulier typ , först sökt coupera den med sittbad eller 
dusch. Har det ej lyckats eller har frossan haft ir- 
regulier typ, hafva vi sökt genom allmän och sym- 
tomatisk behandling höja krafterna så, som finnes 
antydt i hår nedan anförda fall, och, då någon för- 
bättring inträdt, hvarunder typen vanligen reglerat 
sig, användt de nämnda baden med godt resultat, 
samt sedan genom lokalduschar borttagit mjelt- och 
lefverförstoringen och genom de för dem lämpliga ba- 
den de andra sjukdomsfenomenerna. Af dessa 22 pa- 
tienter blef den med albuminuri behäftade fri från 
frossan, men ägghvitan qvarstod i urinen; hos 2 fort- 
for mjeltuppdrifningen , ehuru frossan upphörde. Hos 
den af metritis lidande recidiverade frossan efter för- 
sta årets badkur, men försvann , sedan pat. badat äf- 
ven följande sommar. 17 lemnade anstalten friska 
och hafva , så vidt vi kunnat erfara , sedan ej haft 
recidiv. Blott en pat. lemnade anstalten obotad. Vi 
redogöra närmare för den sistnämnda och en af de 
tillfrisknade : 

En qvinna, 23 år gammal , af temligen stark kropps- 
byggnad, som till sitt 16:de år varit frisk, men der- 
efter lidit af lindrig bleksot, för hvilken hon användt 
jem och försökt åtskilUga brunnskurer, af hvilka hon 
dock obetydligt förbättrats, angreps jultiden 1860 af en 
svårare magkatarrh. Sängliggande i följd deraf, fick hon 
straxt på nyåret en frossa med skiftande än tertian, 
än qvartan typ , hvaremot användes till början af Maj 
qvinin i repeterade doser (tillsammans omkring 200 
gran) , arsenik m. m. Anfallen uteblefrro en och an- 
nan gång, men återkommo snart. Nu användes sitt- 

3 
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hiå omkring en niänad med samma följd, hrarefber 
vi tillfrågades af hennes läkare, om vi ville sköta 
henne med vatten, för att se om det i andra former 
kunde inverka på sjukdomen. 

% funno vi henne ytterligt blek, afinagrad och 
så kraftlös, att hon ej utan hjelp knnde lemna sän- 
gen, klagande öher mattighet, värk här och der i 
lederna, sömnlöshet, nattsvett och frånvaro af all mat- 
lust. Frossanfallen återkommo hvar tredje eller Qerde 
dag på olika tider af dagen. Vid respirations- och cir- 
culationsorganema var intet att anmärka, utom starka 
anaemiska biljud samt 90 — 116 pulsslag i minuten. 
För öfrigt bemärktes stark ömhet öfv^er praecordial- 
trakten, lef^em ^2 ^^^ nedskjutande nedför refbens- 
randen, mjelten 5 tum lång, 3 tum bred, huden 
däfv^en samt enligt uppgift svettande vid minsta an- 
strängning, händer och fötter kalla. Det föreskrefs 
tvättningar först öf^er ertremiteterna , morgon och af- 
ton tvenne dagar, sedan äf^en öf^er bålen med 16^ 
vatten samt före och efter tvättningarna något ökad 
betäckning. 

i^Yq. Pat. har sof^t de två sista nättema utan natt- 
svett och förtärt något mjölk och bröd på dagen; får 
sitta kringbäddad några timmar i ett soligt rum, der 
fönstren ärö öppna. 

^/q. Pat., sdm fortfarit med sina tvättningar och 
derunder fått någon aptit och god sömn , har nu vun- 
nit så mycket krafter, att hon ensam kan gå och 
har i dag t. o. m. varit ute på gården. Frossanfal- 
len komma nu på bestämda tider. Pulsen omkring 80. 

^%. Pat. har, understödd af en annan person, gått 
ned till badhuset (omkring 2000 alnar) samt der ta- 
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git en dusch om 16® vid den tid, då frossan vänta- 
des. An£aJIet lindrigare. 

— Pat. fortfor nu med duscharna på den tid af da- 
gen, då frossan väntades. Efter 8:de duschen infann 
sig ej något frossanfall. Då aptiten ännu var klen 
och praecordialömheten fortfor, erhöll hon, så snart 
hon orkade gå två gånger om dagen till badhuset, 
ångbad med 16® halfbad på f. m., dusch på e. m» 
samt neptunigördel under natten. 

% Pat:s krafter och sömn goda, ingen värk i le- 
derna, intet frossanfall sedan det sista anmärkta, mjel- 
ten normal, aptiten god, praecordial-ömheten borta, 
händer och fötter af normal temperatur. Slutar med 
badniogen. Något recidiv har (under ^^/^ år) ej in- 
träffat. 

Lovisa j5., 34 år gammal, ankom hit 1861. Hon 
har sedan 8 år hafb frossa, de tre första åren med qvar- 
tan typ, sedan qvotidian. Småningom hafva anfallens 
mängd ökat sig så, att flera komma på dygnet, en 
gång t. o. m. 7. Anfallen , som genomgå de tre sta- 
dierna, vara dock tillsammans blott 1 — 2 timmar, 
men ibland afbrytes feberstadiet af ett nytt frossan- 
fall. Stundom har hon dock varit fri 1 — 4 veckor. 
Patienten har legat på flera sjukhus och dels der, 
dels hemma många gånger erhåUit kina och andra 
medikamenter , som blott couperat frossan för kortare 
tid, och har besökt flera helsobrunnar, deribland Sä- 
tra, tre somrar å rad, men med lika liten framgång. 

Pat. är af svagt, kachektiskt utseende, betydUgt 
afmagrad, krafterna så ringa, att hon, blott ledd af 
en annan, kunnat komma till badhuset; sömnen är 
god, utom^då den hindras af ryggvärk eller frossan&Il« 
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Stark ömhet kännes öfver de två nedersta hals- och alla 
ryggkotorna, samt stundom värk der, isynnerhet om 
nätterna. Lungorna äro friska, äfvensom hjertat. Starka 
anaemiska biljud, pulsen 90 — 100, respir. 30. ömhet 
i prsBcordialtrakten och lifliga symtomer af en chro- 
nisk magkatarrh, aptiten ringa, aflföringen temligen 
god, lefvem af normal storlek, mjelten 7 tum lång 
5 tum bred. Menstruationen föregås sedan flera år 
(huru länge minnes ej pat. bestämdt) af flera dagars 
svår värk, är ovanligt ymnig och varar i 6 — 8 dagar, 
hvarunder frossanfallen alltid äro värre och tätare. 
Vid undersökning af uterus befanns dess portio vagi- 
nalis något ökad till sin volym samt särdeles mjuk, 
vagina ytterligt öm. Betydlig leucorrhé. Föröfrigt 
intet der att anmärka. 

Vi erkänna gema , det vi stodo i förlägenhet, huru 
vi här skulle ställa vår behandling. Att frossattac- 
kema, huru de än först uppkommit, nu tillsammans 
med den allmänna svagheten underhöUos af den starka 
blodafgången , ansågo vi oss berättigade antaga. Men 
huru häfva denna? Då enligt qvinnans egen uppgift 
man försökt under vistandet på lazaretterna , att min- 
ska den, dels genom per os intagna medel, dels ge- 
nom lokala insprutningar, men hon alltid deraf blifvit 
sämre, lockade detta ej till efterföljd. Väl kände vi 
det recept för vattenbehandling Richter ^) gifvit mot 
blodöfverfyllnad i lifmodem och dess anexer; men som 
det innehåller nästan alla möjliga badformer, använda 
på en dag, var det ej här användbart i anseende till 
pat:s ytterliga svaghet, äfven om vi ansett en sådan 

O C. Ä, W, Biehter: Die Wasserkuren in ihrcr wissenschaftli- 
cben und practischen Bedeutung. Berlin 1855. Th. JL p, 268, 
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''kur ' i allmänhet lämplig. Fleurys användande af 
spritbad med åtföljande stört- och uppstigande dusch 
Var ej heller lämpligt vid en förut högt uppjagad puls. 
Vi föreskrefvo derföre: afrifning 16® om morgonen, 
sittbad 18® på f. m. vid något af anfallens början 
i 15 minuter med frottering af ryggen och insprut- 
ning i vagina, samt kallt omslag om ryggen om 
nättema, hvarmed vi åsyftade att allmänt stärka, 
minska tillflödet till lifmodern och om möjligt cou- 
pera något anfall. Det sista lyckades ej, men kraf- 
terna ökades. Nu användes hvar efter annan vid an- 
fallens början dusch 16® af 15 fots fallhöjd flera 
dagar å rad (pat. dröjde i badhuset, tills något an- 
fall påkom) och nackdusch, båda utan effect. Vi 
rådde nu pat. att sluta bada, men då hon funnit sig 
något stärkt, fått litet aptit och ryggvärken sällan 
återkom om nätterna, bad hon att få fortfara. Vid 
sommarens slut var tillståndet likadant, utom att öm- 
heten öfver kotorna var minskad. Under vintern hade 
vi varit i tillfälle att se den välgörande verkan, som 
våta inpackningar ega på chroniska lifmoderblödnin- 
gar. Vi läto henne derföre på våren 1862 åter börja 
badningen , sedan tillståndet under vintern varit oförän- 
dradt. Sedan hon ^Yg fått 24 gran kinasalt, som 
dock på anfallen ej hade ringaste verkan, erhöll hon 
från 20/^ en våt inpackning med 12® öfversköljning 
h varje dag. Vid första, 14 dagar efter badningens 
början, inträdande period var värken betydligt min- 
dre , durationen blott fyra dagar och derunder inställde 
sig blott ett anfall om dagen. Nästa menstiniation 
var utan plågor och af lika lång duration. Allmänna 
tillståndet förbättrades nu , magkatarrhen försvann, Ii- 
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kaså ryggvärken och ömheten, och pat, som på 5 
år ej kunnat förrätta några sysslor, började nu åter 
arbeta. Ett anfall kom vanligen hvaije dag, men va- 
rade blott ett par timmar. Fat. fick nu taga en dusch, 
när hon väntade anfallet och flera gånger couperades det 
deraf , men återkom efker några dagar. Vi gåfiro då ^^/g 
24 gran qvinin och pat. slapp sin frossa i 8 månader. 
Hon har sedan under 2y2 år tagit en allmän dusch 
med uppdusch hvarje dag om sommaren ; recidiv bar 
visserligen flera gånger förekommit, då hon begått 
någon svårare oförsigtighet, dock aldrig med mer än ett 
anfall om dagen, och hafva vi lyckats coupera det 
med kina eller dusch. Mjelten qvarstår dock ännu 
förstorad omkring 5 tum lång och 3 tum bred. Men- 
struationen, som under hösten och vintern är normal, 
ökar sig vanligen mot våren, då äfven ett och annat 
frossanfall inträder. 

Vi ha anfört dessa båda fall för att visa, att vat- 
tenbehandUng kan användas och med fördel,^ äfven 
der krafterna äro som mest nedsatta och då man 
vanligen säger, att pat. är "för svag för vattenkur" 
samt visa, att, huru specifikt än vissa badformer verka 
mot frossan, dock, om denna är compUcerad med 
andra sjukdomar, dessa understundom måste först be- 
kämpas , innan de respectiva baden göra någon verkan. 
Vi beklaga att ej kunna lemna några sifferuppgifter 
angående behandUng af recenta fall med vatten. Ehuru 
ganska ofba frossa förekommit i vår enskildta praktik 
och vi dervid föreslagit vattenbehandling och erbjudit 
fria bad åt de fattiga, har man dock anhållit, att i 
stället få ett "frossrecept." — Då vi antagit såsonti 
grundsats att ej öfvertala någon till bads begagnande. 



ået vi ansett oss kunna gagna lika mjcket med an^ 
dra läkemedel» haf^a vi villfarit de sjukes önskningar» 
Hyad säxskildt vidkommer duschens verkan till 
förminskning af mjelt- och lefveruppdrifning, så kunna 
vi constatera FUurys er&renhet genom de fall, vi 
onmämnt. Dock har förminskningen, ehuru den in- 
trädt nästan alltid de gånger, vi för hvarje särskildt 
dusch undersökt, först efter 20 — 30 duschar återgått 
och bibehållit sig vid den normala storleken. Då 
Fleury upj^fver, att dertill blott behöfves 6—6 duschar, 
torde den olika erfarenheten bero derpå, att han be- 
handlat mera recenta fall, under det vi nästan ute- 
slutande haft invetererade. Mjelten tyckes återgå for- 
tare än lefvem. Fall haf^a förekommit, då den förra 
uppnått en storlek af ända till 8 tum i längd och 5 
tum i bredd. Af den sednare har förstoringen ej varit 
så betydlig, utom i 2 jBeiU, der den sköt ned fulla 4 tum 
nedanför refbensranden , näml. hos den under 'lung- 
sot och J/l 11'' omtalade pat., samt hos en pat., hit- 
remitterad för intestinalkatarrh, hos hvilken lef\rem 
gick långt in i venstra hypochondrium. Redan efter 
första duschen förminskades den hos den sednare pat. 
med fulla 2 tum, hvilket hade till följd, att pat. på 
hela dagen ej kunde gå rak. Följande dag hade den 
dock återtagit sin förra volym, men efter 6 veckors 
fortsatt behandling minskats så , att den gick blott en 
tum nedanför refbensranden, och åhen sköt mindre 
långt in i venstra hypochondrium. Då pat följande 
året hitkom, för att några veckor bada, qvarstod lef- 
vem vid samma storlek, hvilken den äfeen bibehöll 
under hela badtiden. Huru länge förstoringen varat, 
kunde ej pat. upplysa, då den först här observ^^- 
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des. Några positiva tecken for en destructiv {^-ocess 
förefunnos ej. 

Lungsot. De misslyckade resultater, som vid Grae- 
fenberg vunnos vid behandling af bröstsjukdomar, hade 
till följd, att bröstpatienter efterhand derifrån alldeles 
uteslötos och att man i allmänhet ansåg vattenbe- 
handling för dem olämplig. Först Howard Johnson 9 
redogjorde för några sjukdomsfall af sista gradens lung- 
sot, behandlade med framgång med vatten. Han vå- 
gar dock ej taga steget ut och kalla sjukdomen för 
lungsot, utan kallar den "falsk lungsot", och de tec- 
ken på caverner, som förefunnos hos pat. , ansåg han 
tyda på bronchiektasier , som dock försvunne under- 
stundom, hvilket tyckes sätta honom i förlägenhet. 
Fleury anförer i sitt ofvan anförda verk två fall af 
äf^en sista gradens lungsot, som han nästan tvangs 
att behandla med vatten, båda med framgång. I en 
sednare redogörelse i Journal de progrés för 1859, 
hvarutaf vi dock blott sett ett referat, uppger han 
sig haf^a behandlat en mängd fall med så mycken 
lycka , att de pat. , som annars skulle lefvat i några 
dagar, lef\rat i veckor, och de, som bort lefva i vec- 
kor, nu lefvat i månader etc. Behandlingen bestod 
uteslutande i korta duschar. Som författaren ej tyc- 
kes angifva, på h vilka grunder han, mer än andra, 
kan bestämma en lungsotspats blif^ande lifstidslängd, 
lemna vi uppgiften i sitt värde. Weishopf^)^ en för 

') Die Behandlung unheilbarer Krankheiten mittelst der hjdro- 
pathischen Curmetbode yon Howard F, Johnson, t}b. y. HartmaDO. 
Weimar 1853. 

^ Theorie und Methodik des Wasserheilyerfahrens yon Hartudg 
Weiekopf. Wien 1847. 
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sin tid särdeles lugn och vetenskaplig vattenlåkare , 
då noian frånraknar honom hans något skarpt pronon- 
ceradct hnmoralpathologiska åsigter, rekommenderar 
redan förut vattenbehandling, men har ej meddelat några 
resultater deraf. År 1854 utgaf JScdbirnie ^) sin stora 
monographi om lungsot och scrofler, der han visar, 
att lungsoten ingalunda ^alltid förer till döden, anför 
132 fall, diagnosticerade at verldens förnämsta läkare 
och öfvergångna till helsa (af dessa fall hafva en stor 
mängd blifvit constaterade vid obduction, då pat. af- 
lidit i följd af andra sjukdomar), underkastar den van- 
liga behandlingen en alvarsam kritik samt lemnar 
slutligen redogörelse för 5 fall, som han med fram- 
gång behandlat med vatten. — Det är dock Profes- 
sor ^onsdorf i Helsingfors samt D:r Brehmer i Gör- 
bersdorf, som bäst visat, hvilka resultater kunna vin- 
nas af vattenbehandling i denna till sin prognos van- 
ligen så olyckliga sjukdom. Professor Bonsdorf före- 
står en vattenkuranstalt i Åbo och har för behand- 
lingen och resultatema derstädes lemnat fullständiga 
redogörelser i Finska Läkaresällskapets Hand- 
lingar, 5 och 6 bandet. Till dessa hänvisa vi dem 
af våra läsare, som närmare intressera sig för ämnet 
och anföra blott följande ur redogörelsen för 1856: 
"Jag är emedlertid öfvertygad om, att vattenkuren, 
med ihärdighet fortsatt, skulle utgöra den vigtigaste 
och en fullkomligt rationel kur mot lungsot, utan att 
jag skulle hysa den sangviniska förhoppning, att i 
alla fall kuren fullständigt skall kunna lyckas. Yin- 
nes i några fall betydlig förbättring, är mycket vun- 

^) The watercure in consumption and scrofula. By John JSdlr- 
i^iHkr London 1854. 

4 
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net; det säkra är, att ^ttenkiiren« använd mot lung- 
sot med iakttagande af nödig försigtighet med hän- 
seende till den sjukes constitution och sjukdomens 
stadium, icke är förenad med någon fara för den sjuke, 
såsom många velat anse.** 

D:r Brehmer har på Schlesiska Riesengebii^e 
1700 fot öfver häftet vid Görbersdorf anlagt en sär- 
skild vårdanstalt för lungsotspat och lemnat åels i 
Balneologische Zeitung VII och IX, dels i Ar- 
chiv d. V. f. g. Arbeiten IV redogörelser for sin 
behandling och sina resultater. Dessa äro i korthet: 
att i de flesta fall helsa vunnits, der cavembildning 
ännu ej börjat, samt betydlig förbättrings der den re- 
dan inträdt. Hans behandling består i afiifningar, 
korta duschar samt någon gång korta 34® — 37^,5. kar- 
bad. I sin första årsredogörelse tillskrifver han i för- 
sta rummet lokalens hygieniska förhållanden dessa 
lyckliga resultaten I de sednare erkänner han, att, 
ehuru äfven de dertill bidragit, dock i första rummet 
måste sättas vattenbehandlingen. , 

Det finnes enligt vår tanke tvenne instrumenter, 
hvarigenom man kan bestämma, huruvida en verklig 
förbättring inträdt i lungsoten, nämligen vågen och 
spirometern. Vi veta, att, huru mycket man än i 
början intresserade sig för det sistnämnda instrumen- 
tet, det nu på sednare tider blifvit af många ansedt 
som en sorts medicinsk leksak, en åsigt, som dock 
väl är oberättigad, då det genom Hutchinson, Win- 
trick m. fl. är constateradt , att respirationscapaciteten 
står i ett visst förhållande till kroppslängden så, att 
hvarjc centimeters kroppslängd betingar en viss respi- 
rationscapacitet. Visserligen är det också observeradt, 
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att r.c. ej &r constant, utan oscUlerar på 60 — 150c.c. 
hos samma person, samt att man genom vana något 
kan uppbringa förmågan att uppblåsa spirometem. 
Men fäster man afseende på dessa momenter, så torde 
man vid undersökningen af en bröstpat. ej vara be- 
rättigad, att med rättighet sluta något af ett par 
hundrade felande c.c. , men deremot desto mer, ifall en 
så betydlig mängd, som t. ex. 1000 c.c. eller der- 
omkring fattas, äfven om ej percussion och ausculta- 
tion gifira några bestämda tecken för en börjande tu- 
berculos, men symtomema föröfrigt derpå häntyda. 
Äfvenså anse vi oss berättigade, att vid behandling 
af en sådan pat. sluta till förbättring, då en betyd- 
lig förhöjning af r. c. inträder. Begagnar man sig af 
spirometerns upplysningar på så sätt, torde den ej 
vara en leksak, utan ett ganska säkert criterium, der 
vi annars, utom vågen, ofta ej ega något säkert så- 
dant. Vi anföra ur Brehrners ofvan citerade redogö- 
relse kroppsvigten och respirationscapaciteten hos 10 
personer före och efter kuren. De fem första fallen 
saknade bestämda tecken till cavemer, de fem sed- 
nare visade sådana samt dessutom hectisk feber, hvil- 
ken under behandlingen försvann hos alla. Hos en 
minskades vigten med 2500 gram, hos alla de öfriga 
ökades den från 100 — 7630 gr. (omkring 18 svenska 
ft), bos alla ökades respirationscapaciteten: 
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Ofverensstämmande med dessa äro Bonsdarf& i- 
akttagelser. 

Vi lemna en kort öfversigt af dfe 14 fall, som vid 
Upsala yattenkuranstalt varit behandlade , beklagande , 
att ej öfver dem alla kunna lemna uppgifter i afse- 
ende på vigt ocb respirationscapacitet , men kommer 
det sig deraf, att vi först på sednare tid erhållit 
fullt tillförlitliga instrumenter för dessa bestämningar. 

1. En q vinna, 19 år gammal, har lidit ett år före 
behandlingens början af allmän nedsättning, torrhosta 
och bleksot. Dämpad ton i högra lungspetsen med 
otydlig respiration samt förlängd och saccaderad ex- 
spiration. Behandlades i 5 veckor med afrifhingar 
och duschar af 20 — 16**. Vann fullständig helsa, som 
nu varat i fyra år. . 

2. En qvinna, 22 år gammal, har lidit sedan 6 
månader af svår hosta med ymnigt, då och då blod- 
blandadt sputum med elastika trådar. Förtätning i 
högra lungspetien. Chronisk magkatarrh, mattighet. 
Inga hectiska symtomer. Erhöll under 14 veckor 40" 

> ') Minskad med 2500 gram, 
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Tarmlufi»bad af 30 — 40 miautér med 20^ dusch. Ski- 
tade frisk. R.c. ökad från 2400 till 2700. Nu, 6 
månader derefter, fortfarande frisk. 

3. £n man, 27 år, har lidit sedan 8 månader af 
svår hosta med ymnig slemafsöndring från luDgorna, de 
två sista månaderna feber och nattsvett samt afmattning. 
Dämpad ton i venstra lungspetsen med otydlig och 
svag respiration. Började bada den %, varmluftsbad 
m^d 16** dusch, ^^g feber och nattsvett upphörda. 
Slemafsöndringen minskad. V,o ännu något dämpad 
ton, men respirationen tjdlig; ingen feber, nattsvett 
eller hosta; krafterna goda. Slutar att bada. Frisk 
nu lYg år derefter. 

4. £n gosse , 5 år , har lidit sedan fyra månader af 
svår hosta med ymnigt purulent sputum , afmattning , 
nattsvett. Sömnen ständigt afbruten af hosta. Af- 
nuLgring, anorexi. Dämpad ton öfver högra öfre lung- 
loben. Bronchial resp. derstädes , blandad med otyd- 
ligt pueril resp. Erhöll under 4 veckor 40® varm- 
luftbad med 16° . öfversköljning. Redan efter 3:dje 
badet försvann febern och nattsvetten , expectorationen 
minskades. Småningom återkommo matlust och kraf- 
ter, och vid badningens slut var gossen fullkomligt 
återställd och har sedan dess (11 månader) varit frisk. 

5* En qvinna, 20 år gammal, har lidit sedan 1 
år(?) af. hosta med blodblandadt sputum., stundom 
blodspottning samt allmän afmattiiing. Förtätning i 
venstra lungspetsen. Pat. behandlades här två söm rar 
. å rad fyxa veckor hyardera : första sommaren med två 
dujscbar dagligen. af 20 — 16^ varande ^j^ minut, an- 
dra sommaren med varmluftsbad med 15° dusch. Un- 
der första sommaren försvann hostan och pati hade 
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under toljande vinter blott en gång blodblandadt spu* 
tum. Förtätningen qvarstod. Efter andra sommarens 
badning förklarade sig pat vara frisk, men anböll att 
ej blifva undersökt 

6. En qvinna, 33 ar, har lidit sedan 2 år af svär 
hosta med ymnig expectoration. Elastika trådar. För- 
tätning i båda lungspetsama. Allmän afmattning: 
Erhöll varmluftsbad med 15' dusch under fyra vccåor, 
vid hvilkas slut förtätningen qvarstod, men hostaa 
var borta och krafterna goda. Vi hafva sedan ej böil 
af patienten. 

7. En man , 30 år , har lidit sedan fyra år af svår 
hosta med på sednare tider ymniga, purulenta sputa, 
stark afmagring, mattighet och hectisk feber med ym- 
nig nattsvett samt dålig aptit och vanligen kräkning 
efter maten. Dämpad ton i venstra lungspetsen med 
sträf, saccaderad exspiration. Demedanför normal 
percton och vesiculär respiration med här och der 
grofblåsiga rassel. öf\^er högra lungans spets metal- 
lisk percton med amphorisk resp., öfver den öfriga 
delen dämpad ton med obestämd, här och der bron- 
chial respiration. Resp.cap. 1600. Erhöll dagligen 
2-^3 afrifningar af 25—20®. Efter 10 dygn hade 
febern och nattsvetten upphört , hosta och sputa nun- 
skats, krafterna något återkommit och resp.cap. ökats 
till 1820. Krafterna ökades så, att pat, som vid 
sin ankomst med yttersta möda kunde komma ned 
till badhuset, 5 veckor derefter, sedan hostan nu j\r 
terligare aftagit, bestämde sig, oaktadt vår protest, 
att resa på bondkärra till Carlstad. Huru detta lyc- 
kades, känna vi ej. Vid afresan qvarstod förtätnin- 
geu i venstra lungspetsen. — Ötver högra lungspetsen 
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q^antod den metalliska perctonen och amphoriska 
respirationen , men öfver den öfriga delen af samma 
lunga voro percussionston och respirationsljud normala. 
!Resp.cap. hade Okat sig till 2160. 

8. £n man, 28 år, har lidit sedan många år af svår 
liosta med ymnigt, purulent, stundom blodblandadt 
sputum, stjgn och värk här och der i bröstet och är 
vid ankomsten till anstalten den i% ytterligt matt och 
afmagrad med hectisk feber och nattsvett. Svår ven- 
trikelkatarrh. Framstående nyckelben med betydlig 
insjunkning derunder å båda sidor. Dämpad, spruc- 
ken ton i båda lungspetsama, i högra lungan nedan- 
för spetsen ovanligt hög, i venstra på framsidan här 
och der dämpad, på baksidan ovanligt hög ton. Å 
venstra lungans framsida höras här och der cavemösa 
rassel, otydligt vesiculär samt bronchialrespiration. A 
högra lungans framsida samt å den venstra lungans 
baksida ytterst svagt, otydligt resp.ljud. Hjertat nå- 
got förskjutet. Matta tonen deröfver omkring 1 tum 
i fyrkant. Puls 130, resp. 30, resp.cap. 1450 c.c. 
(Kroppslängd 5 fot 4 tum). Erhöll hvarje dag två 
afnfningar af 28 — 20^. Y^ någon aptit, krafterna i 
stigande, febern och nattsvetten högst obetydliga. Ord« 
afrifning på f. m., karbad af 34® i 3 — 4 minuter på 
eft.in. ^V^ feber och nattsvett upphörda. Hostan 
och sputum minskade. ^% pat. ådrog sig i går en 
förkylning, hvarefler feber och nattsvett återkommo* 
Ord. kort regndusch af 20* på f. m., 34® karbad i 
fem min. på efLm. ^/^ feber och nattsvett åter 
upphörda, puls 104, resp.cap. 1150 c.c. Patienten 
fortfor nu att tidtals bada, så ofta han något för- 
sämrats, och kunde härunder i allmänhet vara ute 
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och hemma sysselsätta sig med skrifhing. Feber och 
nattsvett. återkommo någongång, men försvunne efter 
några bad. Hosta och cxpectoration obetydliga. Till- 
ståndet fortfor lika, till dess han afled, 19 månader 
efter det att han börjat bada. Obduction tillåts ej, 
ehuru vi mycket derom anhöllo. 

9. En man, 46 år, lidande sedan många år af 
lungsot, ankom hit i sista stadiet af sjukdomen, er- 
höll under trenne veckor afrifningar på f. m. af 26 — 
20® samt karbad på aftonen 34® i 5 minuter. Febern, 
nattsvetten och den profusa expectorationen minskades 
efter några dagar och försvunne alldeles under sista 
veckan. Pat påstod sig nu kunna återtaga sitt folk- 
skolelärarekall (oaktadt vi visade honom faran deraf) 
och afreste. 

Död 4 veckor efter hemkomsten. 

10. £n man, 29 år, använde i sista stadiet af 
samma sjukdom under tvenne veckor afrifning af 20*^ 
samt karbad af 34® mot febern och svetten, hvilka 
ock deraf försvunno. 

Åfled 3 månader derefter. 

11. £n yngling, 19 år, har lidit sedan flera år af svår 
hosta och profus slemafsöndring, som stundom ökats 
till kräkning , sy mtömer af en chronisk magkatarrh , 
svullna körtlar här och der, ljusskygghet, kalla föt- 
ter, ytterlig mattighet och andfåddhet samt på sista 
tiden feber och nattsvett. Cavemösa rassel öfver större 
delen af venstra lungan , ovanligt klar ton öfver stöne 
delen af den högra lungans framsida med särdeles 
svagt respirationsljud. In- och expiration lika långa, 
32 i minuten. "Orkar ej blåsa i spirometem." Hjer- 
tet föfskjutei) puls 116. Stark ömhet i pvaBcotdium, 
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lehrexn nedskjuter 6 tum nedaafbr refbeoflraiidea. 
PaU « som yid flera utländska brunnar sökt bot för 
aiix ''^maghosta'*, ville högst ogema, att vi skulle un- 
deraOka lungorna» "^då det aldrig förut behöfts'*. ^y^ 
ord. afrifiiiiig 26^ karbad 30* i 5 minuter samt hem- 
ma kall fotafrifiaing. Efter de fiVrsta karbaden fick 
paL starka kräkningar, bestående af surt vatten och 
vanliga magcontenta, blandade med stora massor pu- 
rulenta sputa. % ökades krafterna så « att pat. kunde 
gå till badet, utan att b vila på vägen; hostan min- 
skad, feber och nattsvett nästan försvunna, y^ ett. 
lindrigt diarrhé, som försvann under iakttagande af 
stillhet och begagnande af neptunigördeL ^^/^ resp. 
24, puls 10/1. Nattsvetten upphörd, tillståndet an- 
nars lika. ^Y? P^^ l&Ter nu rådfört sig med annan 
läkare och på hans tillrådan slutat med badningen. 
I>Od omkring '6 veckor därefter. 
12. En yngling, 19 år, fick, efk;er flera måna- 
ders ansträngd läsning, derunder han känt bekläm- 
mng och en stickande smärta här och der i bröstet, 
de^en efter en misslyckad examen blodspottning. 14 
dagar derefter den ^/^ undersökte vi bröstet och funno 
hröstkorgen under högra nyckelbenet något insjunken, 
perc. tonen der betydligt dämpad, respirationsljudet 
otydligt, sträft med förlängd expiration samt ett Ojch. 
annat broochialt respirationsljud. Venstra lungan nor- 
nial. Resp.-cap.. 2100 c. c. (kroppslängd 6 fot)« 
Lindrig hosta noed något segt, katarrhalt sputum, puls 
^> AfiBagring, mattighet och nattsvett. Ord. af- 
rifiiing och dusch af 20—^16^. 2% nattsvetten upphörd. , 
Ord. hög diet med Spanskt vin på f. m. och punsch 

på ti : nu iSamt vistande i £ria luften utan ansträn- 

5 



ftr en sak, som yi, såsom ofran är akitydt, icke anse 
oss kunna a%öra. Men hvad vi med bestämdhet 
▼eta är, att hans lif under denna tid ^i:ar bety^dligt 
drägligare och pligfriare än imder flera förgående år. 

Jemftra vi nu B<msdofiif$^ till hyars utmärkta re- 
dogörelse TI ännu en gång hänvisa* Brehmers och 
våra iakttagelser» så se vi, »tt i de flesta &U af lui^- 
sot, som varit under vattenbehandling^ observeralf en- 
ligt B. et Br. 

betydligt tilltagande i vigt, 

ekad respirationscapacitet 

samt af alla tre 

i första stadiet inträdande heba i några^foll och 
förbättring i nästan alla de andra, 

i sista stadiet upphörandet af den hectiska febern 
och svetten, samt förökade krafter. 

De badformer, som dervid blifdt använda, äro 
afrifningar af olika temperaturer, regnduschar af 
10 — 60 secunders längd och 30® — 10* temperatur samt 
10—30 fots Mhöjd, korta karbad om 34^—37*, 
hvartill af B&rudorf lagts spritbad (af lägre tem- 
peratur?), samt af oss varmluftsbad. Dervid har 
Bonsdorf dock användt åtskilliga andra läkemedel. 
Våt gördel omkring bröstet hafva vi ej funnit lämp- 
Ug, då den, så länge pat. går oppe, sällan blifver 
varm, samt under det pat. ligger till sängs, plågar 
honom genom trycket 

Bleksot Fleury har angifvit kftlla di^char af 
några secunders till flera minuters duraition, tagna 3 
—4 gånger om dagen, såsom nästan ett apecificum 
mot bleksot Först använde vi äfven dusch, tnen med 
ringa framgång genast vid behandling,ens böi|an. Häf*^ 
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tig ångest, oro, hjertklappningt frosskakniogar xn* xku 
iafunno sig Tanligen och ehuru vi höjde temperatu- 
ren stoiidom ända till 20^, tålde flera pat. ej på nå- 
got vilkor nämnda badform. Fleury påstår visserli- 
g«i, att alla dessa fenomener försvinna på femte eller 
sjette dygnet, men här blef detta ej fallet I några 
iaJJ, som blott varat en till sex månader, hjelpte 
duscharna efter 4 — 6 veckor. I de andra iallen åter, 
hvaraf somliga * varat ända till 6 år, och hvarunder 
pat. varit underkastade vanlig medicamentsbehandliog , 
måste vi börja med delvis symtomatisk behandling 
och lämpa den efter symtomernas förherrskande än 
här, än der, i det vi på samma gång sökte att stärka 
organismen i sin helhet. Till ^Ije häraf föreskreftro 
vi vistande i fria luften så mycket som möjligt, lin- 
drig rörelse färe och efter baden, dock så att pat. 
dervid aldrig ansträngdes, ordnad diet, afrifoin- 
gar om morgonen, börjande med vatten af 25^ och 
småningom sjunkande till lägre temperatur. Vanligen 
påstår man, att reaction ej inträder, då vattnet har 
nämnda temperatur, men detta motsäges af vår er- 
farenhet. Frotterar . betjeningen tillräckligt, så infin- 
ner reactionen sig nästan alltid , åtminstone säkrare 
äu vid användandet af 7^ vatten, som hos en vtter- 
ligt nedsatt person med svag värmebildning i stället 
för reaction, ofta framkallar frosskakningar. (Helt an- 
nat är förhållandet vid partiela afrifningar). Vid stpr 
kraftförlust och klen värmebildning upprepas afrifnin- 
gen på eft. m. Äro fötterna kalla, tillägges ett kallt 
fotbad middagstiden af ^/^ — 2 minuter ^). Vid värk i 

') Vanligen uppgifra författame 5 — 30 minuten längrd. Sådana 
fotbad kunna understundom begagnas af personer med liilig yftrmer 
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ryggen använda vi kallt omslag längst efter rfggen 
om nättema; vid hjertklappning och hastig, liten 
och ojemn puls halfbad på 6 minuter af 26 — 15*; vid 
symtomer af magkatarrh några^-gläs Marienbadcr en 
stund efter afriftiingen pä morgonen samt sitibad om 
15® på f. m. och aftonen af 10 minuter; vid envis 
förstoppning vassla på morgonen samt sittbad med 
stark frottering öfver buken under badet samt vatten- 
lavementer, då så behöfves; vid ymnig leucorrhé sitt- 
bad af 30 — 35 minuter i en halftimma f. m och af- 
ton. Flera än trenne bad hafva vi ej anvåndt på 
dagen och ofta blott två, men hafva ej heller sett 
pat. begagna under sommarmånaderna hvarken tulub- 
ber eller poliser. Hafva vi genom dessa lindrigare 
medel lyckats efter en eller annan vecka bekämpa de 
mest graverande symtomema och stärka den försva- 
gade pat. , så att han kunnat röra sig och gå sig någor- 
lunda varm, så har duschen , dock använd blott tvenne 

gånger på dagen, särdeles ofta gagnat. Började pat. 
med dusch af 15^temp., hafva de snart kunnat sänka 

den till källans, hvarunder krafterna i allmänhet stigit 

och symtomema, isynnerhet de nevralgiska, som ofta 

hittills fortfarit, mildrats. Hos de pat., som lida af nervös 

hjertklappning, måste man dock vara särdeles försig- 

tig med duschen och ofta låta den ersättas af kalla 

öf\^ersköljningar, afiifningar och bassinbad. En dusch 

kan oft^ här förstöra hvad man vunnit under veckor. 



bildning och stora kroppskrafter, men som bleksotspat. sakna bå- 
dadera, inträder hos dem vid så långa bad ingen reaction, utan 
pat:s tillstånd försämras deraf. Att begagpua fotbad af snö och 
deri hålla fötterna, tills de blifra heta, (som en pat. uppgifvit sig 
på tillstyrkan hafva begagnat) förråder en sådan okunnighet om 
köldens rerkningar på organismen, att ^vi ej kunna tro pat-s 
uppgift 



&9 

Möd Tattmdricknii^ måste man iakttaga en viss 
måtta* De flesta chlorotiska pat. frysa vanligen hela 
f. m., om de dricka 6 — 8 glas vatten på morgonen, 
Ixvadan mera skäl är» att de i början af kuren dricka 
blott ett eller två glas på morgonen samt sedan ett 
glas en stund efter hvarje bad. Några gånger hafra 
vi, sedan pat badat en tid, användt jemmedel, vis- 
serligen understundom med framgång, dock ej till den 
grad, vi väntat Vanligen fördraga patienterna dem 
mindre väl under badningen, snarare naturliga jem- 
vatten, t ex. Ronneby omkring 50 ort om morgonen 
foi-deladt på 2 — 3 portioner I de flesta fall har 
detta fördragits godt och blott trenne gånger fram- 
kallade det så svår hufvudvärk, att pat. måste afstå 
derifrån. Lättare fördrages det äfven, om pat dric- 
ker hälften på f. m. och hälften på eft.m., och då 
man vid Ronnebyvattuets användande ej gema kan 
tänka sig en direkt vattenverkan , d. v. s. en ''omstäm* 
mande'* sådan med förökad urin- och svett-afsöndring, 
utan en ren jemverkan, så bör ju detta fördelande 
anses ganska lämpligt. 

Dieten bör vara enkel oeh närande, vin brukas 
^derstundom, der ej kärlerethism förefinnes; vid den 
pa andra eller tredje veckan af badkuren ofta inträ- 
dande ökade aptiten varnas för öfverlastning af magen. 
Af de 78 fall, som förekommit till behandling, 
bafva trenne ej förbättrats. Den ena af dessa, boende 
1 stadens grannskap, afbröt tidt och ofta kuren; den 
ftndra, som sedan många år lidit af chloros och spi- 
i^ftlintation, lemnade efter 5 veckor anstalten oför- 
t^&ttrad; den tredje afbröt kuren redan efter två vec- 
kor, då hon hemma blifvit förespeglad att genast 
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blifra bra och q fimn detta hopp förverkligadt. Af 
de ^f riga 75 folien hafva 44 lemnat anstalten fiill- 
komligt återställda, de öfriga mer eller mindre förbätt- 
rade. Detta kan sjuas vara mindre lyckligt resultat, 
men d& man besinnar, att de flesta utan resultat under 
lång tid varit behandlade med vanliga Iftkemed^ och 
begagnat flera helsobrunnar, att sjukdomen varat ofta 
i flera år, samt att vistandet här oftast varit 5 rec- 
kor, synas resultatema oss temligeu tillfredsställande. 
Vattenkuren är numera ingen underkur, som genom 
svett och så kallade kriser ur kroppen i hast utdrif- 
ver s. k. **onda vätskor', utan en omstämmande be- 
handling, som genom symtomemas mildrande, de olika 
functionemas återförande till sin normala verksamhet 
och genom den vitala energiens höjande, söker fram- 
bringa helsa. Att detta ej låter sig göra under en 
kort tid vid en mångårig sjukdom, bör till och med 
för hvem som helst vara lätt att förstå. Må man 
derföre, om man vill af vattenkuren draga all den 
nytta, som deraf kan hemtas vid invetererade fall, 
antingen först hemma börja behandlingen med de 
enklare vattenprocedurema, innan pat. sändes till vat- 
tenkuranstalten, eller ock tillstyrka pat. att m längre 
tid vistas vid densamma. 

dikt och Rhenmatisni» Näst Syphilis toirde det 
q finhas några sjukdomar, der vattenbehandlingens 
nytta är mera omtvistad än i dessa. De olika åsig- 
tefrna torde härleda sig från den stereotypa form 
ifiiftn först gaf behandlingen, äfven i de mest alika 
foirmer af sjukdomen, samt sedan olika methoder is- 
fölls vid olika vattenkuranstalter, från den stränga 
IMcModghet, som vid h vardera af dessa oafbrutet 
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iakttagits. Att den det oaktadt i allmänhet gagnat, 
kaxx synas af det förtroende, den fort&rande eger hos 
allmänheten. Vi anföra här det bruk, vi gjort af de 
olika användnuigsformeima. 

Yattendrickning. Sedan gammalt är kändt 
det välgörande inflytande, brunnskurer, . äfeen utan 
hadoing, ut5fva i dessa sjukdomar. Genth i), BoeC'' 
Jcer och i^. Moiler^) med flera hafv^a på sednare 
tider anställt undersökningar, huru olika qvantiteter 
per os intaget vidJten verka och vi anföra i korthet 
deras resultaten Afhållande från vattendrickning 
med bibehållande af vanlig &st föda verkar min- 
skande på se- och excretionema, särdeles på urinsecre- 
tionen. Oaktadt urinens sp. v. alltid steg betydligt, 
var dock förminskningen af de £asta beståndsdelarna 
stor, isynnerhet af urinämne , demäst af chlomatrium, 
svafvel- och fosforsyra. Den insensibla perspirationen 
var äfy^i minskad, ehuru ej betydligt. Dessutom ob- 
serverades fi^rstoppning , bristande aptit och torr tunga. 
Vid bruk af större qvantiteter kallt vatten 
{1000-^5600 c. c. på dagen) observerades, i afseende 
^ urmen, förökad afsöndring af vatten och urinämne 
(anda till 34 procent öfver det vanliga), i stark grad 
s^sgande eföer qvantiteten af njutet vatten, förökad af-^ 
sötidrmg af svaf^elsyra i samma förhållande, relativt 
ringa st^ring af fosforsyra samt förminskning af 



O A. '41'e'n til , Untersuchungen fiber den EinfAius des Wasser- 
ttU^Bens Bttf detai Stoffwechsel. Wiesbaden 1856. 

^ Fr. Mo«ler, Unterstichui^n uber den Eii^ass des inner- 
liciken Gebrauchfl yerschiedener Qyantiieien yon gewOhnlichen Trink- 
wassér, auf den Stöffwechsel. Gekrönte Preisschrift. Arch. d. V. 
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urinsyra ända till försvinnande deraf , i förhåUaiidbB tiU| 
qvantiteten intaget vatten. Svettbildningen var för- 
ökad. Vid stillhet visade sig större diures än viV 
rörelse, då diaphoresen var särdeles stegrad; mängdfli 
af urinämne var dock störst vid rörelse» men urinens 
oorganiska beståndsdelar då mindre (starkare a&öndrsd^ 
genom svetten ?). Starkare var diuresen« då det intagna 
vattnet hade en högre temperatur, urinämnet da isjn- 
nerhet ökadt. Mindre fasta ämnen fimnos i luineii, 
då vattnet dracks i en följd, än då det fördelades^ 
hela dagen. Uppstod vid längre bruk af olib 
qvantiteter vatten för en tid förminskning hos en 
person, hos hvilken annars secretionema ökades, så 
ökades de sedan återigen och åtföljdes då vanligen 
af förökad kroppsvigt. Hos qvinnor och barn samt 
svaga män ökades secretionema äfven vid mindre 
qvantiteter, samt hos starkare män vid större qvan- 
titeter (5000 — 5600 c. c.) till den grad,» att fross- 
brytningar, feberparoxysmer, anorexi och allmän mat- 
tighet inträdde. På faecaluttömningarna var inflytan- 
det olika hos olika personer, dock verkade i allmån- 
het mindre qvantiteter ingen förändring* under det 
större, efter en längre tids bruk, framkallade 3—6 
tunna uttömningar om dagen, hvarunder urinsecretio- 
nen minskades. Vid högre lufttemperatur tycktes 
ämnesomsättningen vara större än vid lägre. Slutli- 
gen der den lifligare omsättningen verkade en stark 
aptit och till följe deraf vigtsförlusten ersattes, voro 
rubbningarna i allmänna tillståndet mindre, än i mot- 
satt fall, isynnerhet om (i sednare feUet) tillkommo 
stark och ansträngande rörelse. Uppgifterna om puls- 



48 

och temperaturforbållaQden lemna ej tillfälle att derur 
draga några bestämda slutsatser. 

Af dessa anförda resultater torde man se orsaken 
tiYL ett vid vattenkuranstalter ofta förekommande obe- 
\i2^, som vanligen tolkas» ehuru orätt, såsom något 
till den sa kallade ^'kuren' oundvikligen hörande, 
nämligen eu« efiber en eller annan veckas badning, 
hvarunder bättring vunnits • i det allmänna tillståndet 
inträdande försämring, allmän mattighet, frusenhet 
med feberparoxysmer, lösa afföringar m. m. eller den 
såkallade Tattenfebem. Pat minskar då badens an- 
tal och vattendrickningen, hvarigenom de nämnda sym- 
tomema försvinna, utan att pat känner sig betydligt 
förbättrad derefter. Vanligen helsas denna feber såsom 
något kärkommet, såsom ett intyg, att kuren verkar. 
För vår del kunna vi ej instämma i denna åsigt, då 
wTider en riktigt ledd vattenkur väl stegring i sjuk- 
domens symtomer och känningar af fordna plågor 
fbrekomma, men ej någon allmän nedsättning. Men 
om den sistnämnda inträder, tillkännagif^es dermed, 
att ämnesomsättningen blifvit drifven till en höjd, som 
OTgaxiismen med sina närvarande krafter ej kan bära, 
eller med andra ord att pat. fått för mycket af bad 
eller vattendrickning. Att i allmänhet en sakta fram- 
skridande lysis skall inträda vid vattenkurer, der man 
nästan uteslutande använder dietetiska medel för att 
aterfbra organismen till sin normala verksamhet, torde 
vara lika naturligt, som att vattenfebrar ofta före- 
komma vid utlandets starkare helsokällor. Vi neka 
% att en verklig kris någon gång kan inträda under 
febrila symtomer af kortare eller längre duration, men 
^^0 dock, att dessa fall äro ganska sällsynta. Bland 
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alla de pat« ti här behandlat, har detta faaadt blott! 
tvenne gånger. Hos den ena» en qvinna med paren- 
chymatös chronisk metritis med sänkning, infcryi g^ 
efter 7 veckors behandling, hyarunder pat. vunnit i 
krafter, men den egentliga sjukdomen ej fbr&ndnUs. 
en lindrig feber med svaga delirier, påskyndad puk 
samt liflig smärta i uterintrakt^i , hvilket tilbtiod 
fortfor oförändradt omkring en vecka, hvarefi^er tyoh 
tomema minskades. Efter tvenne veckor var pit 
fullkomligt frisk och uterus hade återfiltt sitt nor- 
mala läge. I det andra fallet åter, en qvinna meå 
allmän abdominalplethora, lifliga congestioner till hjer- 
nan samt stark fettbildning, fick pat. efter 6 veekinrs 
badning, hvarunder äf^en krafterna ökats men ej nå- 
gon betydlig förbättring inträdt, en feber med in- 
ffiimmatorisk karakter, som dock försvann på sjunde 
dygnet. 3 dagar sednare måste pat. resa hem, men 
efter hemkomsten kände hon sig friskare än förat 
under många år, magrade betydligt samt var ford- 
rande fri från congestioner. 

Med stöd af de ofiran anförda resultatema hsiVs vi 
bestämdt patientemas vattendrickning. Så haiVa vi 
för välfödda arthritici med liflig värmebildning och 
trög affbring föreskrifdt ett småningom stigande ända 
till 16 glas och deröfirer om dagen (hvarje glas inne- 
hållande 200 c. c). Detta torde af mången anses 
såsom öf^erdrift, men för att visa, att det så ej ar, 
jemföra vi det med en Garlsbaderkur. Vid den sed- 
nare dricker man vanligen 8 ''Becher \ som hvar- 
dera håller 350 c. c, således summa 2800 c. c (16 
glas gör omkring 3200 c. c), och nästan uteslutande 
på morgonen, så hett som pat möjligen förmån Vi 
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ftaposkfifva deremot vanligt kallt kaUvattea 1600 i^ 
2OO0 c. c. på morgonen, samt det öfriga fördeladt på 
cien återstående delen af dagen. Vill man uträtta 
rutgot mot den allmänna Ofvernutritionen och de för- 
minskade secretionema» måste man dessutom gripa 
allvarsamt in. Finna vi, att någon verklig nedsatt^ 
ning till följe af för stark omsättning visar sig, så 
minska vi doserna. Dock får man ej såsom sådan 
anse bvarje klagan öfver trötthet af den vid vällefnad 
och stillasittande vanda pat. Äfven minska vi vat-* 
tendrickningen vid inträdande diarrhé. Vid artbritis 
deformans hos ej allt t6x svaga personer hafva vi ^f- 
vea fbreskrif^it stora doser vatten invärtes, vid dep 
vanliga chroniska articulära rheumatismen åter i min-r 
dre doser t. ex. 10 glas på dagen. Hos svagare der- 
emot samt der sjukdomen varit complicerad med ch]qr 
ros eller någon annan värmen och blodberednipgen 
allmänt nedsättande sjukdom, hafva doserna blifidt 
ganska små, stundom försatta med jem, stundom med 
Konnebyvatten. Inträder vid stark vattendrickning ej 
förökad urin-secretion, men desthet och bukstinnhet, 
hafva vi minskat dosen och försökt att genonji sittbad 
och V9xma allmäniia bad understödja diuresen, sa^t 
då d^tta lyckats, ånyo ökat vattendrickningen. Vid 
den muskulära rhenmatismen åter, då den ej varit 
comphcerad med magkatarrh, hafva vi sällan före- 
skrifrit mer än ett par glas på morgonen. Äfven 
efter slutad kur hafva vi rådt arthritici till fortfarande 
riklig vattendrickning. I några fall af rheumatism, 
der den vid denna sjukdom så ofta förekommancje 
magkatarrhen varit af särdeles svår beskaffenhet, 
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hafea vi l&tit patienterna i stället for vanligt vatten, 
dricka 6 — 8 glas Marienbader pi morgonen. 

Varma vattenbad (30 — 37*) befordra enligt lA- 
mans undersökningar i hög grad afisöndringame genon 
njurarna och huden och de haf^a af ven här visat sig 
särdeles verksamma, isynnerhet för sådana patienter, 
som ej fördragit kallare temperaturer. Det ^mies 
nemligen somliga rheumatici, som på intet vil kor för- 
draga användandet af kalla bad, då dessa, i stallet 
att minska, öka deras plågor, utan att man på för- 
hand kan bestänuna, hos hvilka patienter detta sär- 
skildta förhållande eger rum. Det enda, vi kunnat 
iakttaga, har varit, att rheumatismen då lokaliserat 
sig i bålen. Visserligen ser man hos sådana pat ef- 
ter ett kallt bad, föregånget af ett hett, ögonblicklig 
förbättring, men den varar ej lång stund, utan plå- 
gorna återkomma med förökad intensitet eller åtmin- 
stone med lika. Hos sådana patienter vinner man 
bättre resultater med ett varmt bad om dagen samt 
möjligen en 24^ a&ifning på morgonen, än genom 
inpackningar och heta bad. 

Inpackningar, isynnerhet våta, lämpa sig bä^t för 
arthritici , som lida af haemorrhoider och pletbora ab- 
dominalis, för pat., som lida, utom af de ifrågava- 
rande sjukdomarna, af abnormt stegrad hjertverksam- 
het, för äldre personer, hos hvilka man med särdeles 
försigtighet måste använda de heta baden, samt vid 
arthritis deformans isynnerhet, der vi ofta sett sär- 
deles vackra resultater af den våta inpackningen, al- 
ternerande med heta vattenbad. Om äf^en ej defor- 
miteterna försvunnit, har dock en betydligt ökad rö- 
relseförmåga och kraft i de deformerade lederna in- 
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taädt. De i början af sjukdomen förekommande cre^ 
pitationema hafVa vi stundom sett upphöra, i andra 
fall äter qvarstå, under det de andra symtomema 
försvonno. Dock fordras härvid temligen lång tid. 

Heta bad. Vattenbad (37—40®), ångbad (37 
—50*) samt luftbad (37—70®) öka under badet i 
hög grad bjertverksamheten , mest ang-, demäst vat- 
ten- samt minst luft-bad, der man vid fullkomligt 
stillaliggande och lägre temperatur (37 — 45®) stundom 
ser ingen eller åtminstone ringa förändring. Lägger 
pat. sig efter det heta badet till sängs , minskas pul- 
^ns hastighet ganska fort och inom omkr. en limme 
har den vanligen samma hastighet som före badet. 
AMutar man åter det heta badet, såsom här brukas, 
med ett kallt eller svalt sådant under en half — flera 
minuter aUt efter omständigheterna, så sjunker pulsen 
därunder till sin normala hastighet, och visar sedan 
efter vatten- och luftbadet ingen betydlig förändring, 
under det att den en stund efter ångbadet vanligen 
stegras i hastighet, h vilket sedan fortfar 5 a 6 tim- 
mar. Är pulsen före vattenbadet ovanligt hastig, blir 
ien efter det kalla badet vanligen för flera timmar 
lä'ngsammare. 

Respirationshastigheten ökas understundom något 
^ de heta baden, dock ej, såsom vanligen i Balneo- 
iögier uppgifves, betydligt eller i förhållande till puls- 
hastigheten, samt uteblifver understundom helt och 
hålJet. Efter badet tyckes ingen förändring dervid 
förekomma. 

Kroppsvärmen ökas under de heta baden med 
1*^—2®, sjunker i det derefter följande kalla, samt är 
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6fter bådete slut under någiia timmat 
tigot Vkgré au deå normala. 

Uiiiiekis m&Qgd minskas under flera timmar efter 
badet, isynnerket urinens vattenhalt, äf^ensom dess 
fbsta beståndsddhu: utom urinsyra, som nästan alltid 
Okas. 

Den insensibla perspirationen och svetten ökas ua-^ 
de^ bad^n i hög grad (så t. ex. ser man personer un- 
der en timmes bett kar- eller lufitbad understundom 
förlora 1 — 2 9; och deröfver), samt fort&r äiven ef- 
teråt att vara ökad i flera timmar, alltid efter vat- 
ten- och ångbaden^ under det att efter de hiftbad, der 
hudutdunstningen och svetten varit särdeles starka 
(U ex. 1 % under 20 minuter), en minskning sedui 
mträder för några timnmr hos somliga; kos andra 
foriffara dessa secretioner äfven här att vara ökade. 
A&öndringama från huden efter de heta baden äro i 
allmänhet så starka, att under de första timmarna 
vigtförlusten ofta är dubbelt så stor, som under det 
n<Hi3iala tillståndet. Hos de pat. , der dessa secretioner 
'é»o abnormt förminskade, blifva de ofta 4— '6-dubb- 
lade genom baden. 

Då inga comparativa försök, så vidt vi k&ima, af 
någon anstalts öf^er de heta baden, hafra vi under 
de sednaste vintrarna utfört sådana och det är en tid 
af resultatema af en mängd esperimenter, som vi här 
framls^ För sjelfv^a experimentema torde vi få finam* 
deles redogöra, då det blef^e alltför vidiyfitigt att i 
denna afhandling intaga dem. 

De heta vattenbaden haf^a vi isynnerhet funnit 
lämpliga vid arthritis samt vid rheumatism med starka 
oedematösa ansvälhlingar utan albuminuri. Efter nå- 
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gia heta vattenbad har oedemet, som förut ofta var 
at ganska länge, forsvunnit och de andra symto- 
merna förbättrats. ÄfVen vid flyttande, chroniska, ar- 
ticulära rheumatismer hafva vi funnit nytta af dessa 
bad. I aUmänhet hafva afkyhiingame efier dem tagits, 
tall att börja med, af ej låg temperatur, omkring 16^. 
Blott småningom haf^a vi låtit patienten öfvergå till 
Ullkalla afkylningar. 

Ångbad åter hafva vi med mesta framgång användt 
vid acuta rheumatismer utan feber, vid chroniska mu- 
skelrheumatismer och vid fixerade, chroniska, articu- 
lära rheumatismer, äfven då dessa varit förenade med 
pseudankyloser, då vi afslutat badet med dusch, an- 
nars vanligen med bassinbad. Fleurys erfarenhet af 
det med kållkall dusch combinerade heta badets för- 
måga att häfva pseudankyloser hafva vi äfven här 
sett bekräftad vid flera fall, men ehuru ledbarheten 
ökats för en stund vid hvarje dusch, dröjer det dock 
ganska länge, innan den normala rörelseförmågan å- 
terkommer. Att heta kar- och ångbad äro contra- 
indicerade vid organiska hjertlidanden, torde vi knappt 
beböfva tillägga. 

Angående varmluftsbadets verkan vid de ifrå- 
gavarande sjukdomarna anse vi oss ännu ej kunna yttra 
oss, da det här användts blott de två sista år^n. Att 
de i recenta fall af muskekheumatism och såsom 
ett lått uppvärmningsmedel före afrifoingen isynner- 
het kalla morgnar samt hos svaga personer visat sig 
nyttiga, kunna vi intyga. 

Af allmänna kalla bad, utan föregående inpack- 
^g eller heta bad, är det egentligen kalla tvättnin- 

7 
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gar, afrifbingar och duschar, vi här anyändt. E^alla 
tvättningar bruka vi vid början af behandlingen hos 
ytterst retliga eller svaga personer, såsom förberedande 
åtgärd. Afrifhingar och allmänna duschar hafva utom 
den allmänt upplifvande och stärkande verkan, de 
ega, en särdeles användbarhet här genom den här- 
dighet mot yttre temperaturvexlingar, de gifva huden 
samt derigenom att de borttaga den vid chromska 
rheumatismer ofta förekommande benägenhet för sjuk- 
lig svett. Lokalduschama åter gagna vid bestamdt 
lokaliserade rheumatoser, äfven, som vi förut nämnt, 
i förening med heta bad vid pseudankyloser. 

Sittbad hafva vi användt källkalla eller af SO'^ — 
37", i 5—15 minuter vid arthritis samt i de rheumato- 
ser, som varit förenade med intestinalkatarrher. Lo- 
kala, våta, värmande omslag hafsra användts vid i- 
härdiga, fixerade articulärrheumatismer, isynnerhet då 
de varit förenade med uppdrifhing af ledgångar; dess- 
utom neptunigördlar vid behof. Slutligen hafira vi 
med fördel låtit patienter, hos hvilka plågorna exacer- 
berat under nättema och som derföre icke kunnat 
sofva, ligga i våta, lindrigt urvridna lakan med lätt 
betäckning. Detta är en procedur, som vanligen för- 
skräcker de sjuka. Snart vänja de sig dock dervid 
och finna deri ett visst behag till följe af den plåg- 
frihet och lugna, djupa sömn, den skänker. Oftast 
läggas sådana omslag blott omkring nedre hälften af 
kroppen och verka då som ett stillande, sömngifi^ande 
medel vid stark nerverethism. Om morgonen erhål- 
ler pat. vid uppstigandet ur de våta omslagen en af- 
rifning. 



51 

De resultater, vi vunnit under denna behandling, 
finnas anförda i tabellerna. Såsom friska efter ar- 
thritis hafVa vi upptagit dem vi en längre tid (2 — 4 
år) varit i tillfälle att iakttaga och som ej derunder 
erhållit något recidiv. Att ett sådant hos dem fram- 
deles kan visa sig, vilja vi visst ej neka, då vatten- 
behandlingen lika litet som någon annan kan borttaga 
prsadispositionen ; godt nog, om den för kortare eller 
längre tid kan förekomma sjukdomens återkomst. Att 
vattenkuren är ett spedficum mot articulär rheuma- 
tism, vilja vi ej heller påstå, men deremot anse vi 
af vigt att framhålla, att de många badformer, som 
vid de Svenska vattenkuranstaltema finnas att tillgå, 
ratt använda, erbjuda resurser, fullt jemförliga med 
andra brunns- och badkurer. Att fall här förekom- 
mit, der ingen förbättring inträdt, är sannt, men 
torde detta förhållande visa sig vid alla anstalter, der 
resultatema ärligt framläggas. 

Att för giktpatienter dieten särskildt reglerats, 
torde vi knappast behöf^a tillägga. Här, der allt ifrån 
början en enkel sådan införts, och det stilla lif, som 
i Upsala råder under sommaren, ej särskildt lockar 
tiU öfverträdelser, är den ock lätt att följa. Svårare 
är, att vid återkomsten till hemmet bibehålla . den , 
såsom vi föreskrifvit, då gamla vanor mana till brott 
mot de gifoa föreskrifterna. 

Af de 4 fall af dtfonisk alkoholsförgiftiiiiig, som 
förekommit, öfvergingo 2 till helsa efter begagnande 
af lindrig vattendrickning, allmänna kalla bad, ång- 
rad med bassin, sittbad samt neptunigördel. Eget 
^og haf^a dessa båda sedermera under trenne år fort- 
satt den absoluta nykterhet , de utöfvade vid behand- 
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lingens slut. En annan kunde ej ens under behand- 
lingen afhålla sig från spirituösa, men förbättrades 
ändock något, den Qerde ledsnade redan efter 14 da- 
gar vid den alltför vattenhaltiga dieten och afreste 
härifrån. 

De fyra fallen af ehronisk quieksilfrerffti^^flbnig 
öf^ergingo alla till hälsa. Behandlingen bestod af vat- 
tendrickning samt inpackningar, alternerande med heta 
bad, efterföljda af bassinbad. Vi haf^a härundex ej 
varit i tillfälle att se reguliniskt quicksilf^er afsöndias 
genom huden på i maggropen lagdt bladgnid såsom 
några författare uppgifva. Deremot haf^a vi flera 
gånger såväl vid här ifrågavarande sjuka , som vid de 
för invetererad Syphilis behandlade funnit salivation 
inträda, flera månader efter det att pat. sist tagit 
quicksilf^er. Detta var isynnerhet fallet hos en pat., 
som sedan flera år varit behandlad för en dermatos, 
som antagits vara roseola syphilitica och för hvilken 
han flerstädes genomgått starka mercurialkurer och 
sist före sin ankomst hit badat några månader i Aa- 
chen och äfven der genomgått en quicksilfverkur. Un- 
der sitt vistande här använde han heta vattenbad^ vid 
hvilka salivation hvarje gång framträdde under den 
första, månaden, utom vid de 4 första baden. Samma 
symtom försvann sedermera samtidigt med de rlieu- 
matiskä smärtorna , för hvilka pat. egentligen här sökte 
bot. Utslaget bleknade visserligen något, men åter- 
kom efter slutad badning och har sedan fortfarit Vks^- 
dant i flera år, utan att pat. haft några vidare sjvor 
tomer. Vid närmare efterfrågan beftinnos flera af pa- 
tientens syskon , hos hvilka man ej kunde antaga nå- 
gon specifik sjukdom, åhen lida af samma onda. 
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SypUlis. Gr^efenberg ansågs lång tid såsom 
ett säkert ultimum refugium för de med syphilis be- 
häftade. Snart slog dock opinionen om och man för- 
klarade , att vattnet gjorde här ingen nytta , utan blott 
förstörde pat. genom den utmergling, de årslånga ku- 
rerna förorsakade. Så började man använda vatten- 
behandling och andra läkemedel tillsammans och i 
närvarande stund, under det de egentliga syphilido- 
logeme, dels med tystnadens vältalighet i sina verk 
förbigå hela saken, dels anvisa vattenbehandlingen en 
bögst underordnad plats vid kurerande af syphilis, 
innehåller den "hydrotherapeutiska" eller "hydriatiska" 
litteraturen, kvilketdera man vill kalla den, de mest 
motsägande uppgifter. En bland orsakerna härtill är 
väl de olika åsigter, som ännu råda om sjukdomens 
natur. — En del vattenläkare fasthålla nämligen ännu 
den gamla åsigten om gonorrhé, chancre och sy- 
philis såsom modifikationer af samma sjukdom, en 
annan del åter, den största, skilja väl gonorrhé från 
chancre, men ej den mjuka från den indurerade, 
hvilken skilnad , så vidt vi sedt , blott iaktages af en, 
Roser ^). Det är naturligt, att under sådana omstän- 
digheter uppgifterna skola bli särdeles olika om de 
^nna resultaterna. 

Utan att tilltro oss förmåga, att reda alla dessa 
olika åsigter om sjukdomens natur och botande, fram- 

') Die AnwenduDg und Erfolge des Wassers als Heilmittel, be- 
soDders in chronischen KraDkheitsformen. Mit klioischer Beleuch- 
tung der bei der Befaandlung mit Wasser herrschenden Irrthumer 
«tc von F, M, JRoser. Prag 1858, Th. II. Von den acuten Krank- 
^eiten 1859. £n liten nätt bok, ehuru klandrad af recensenter. 
^688 förnämsta fel torde dock vara den braskande titeln samt en 
^88 ofullständighet. 
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lägga vi vår åsigt och den erfsurenhet, vi vunnit vid 
behandlingen. 

Så vidt vi erfarit, anses väl inom vårt land go- 
norrhéen, den må i och för sig vara af specifik na- 
tur eller icke, dock vara en firån chancre och syphi- 
lis helt och hållet skiljd sjukdom. Vi redogöra ock 
sedan för den särskildt. Hvad åter chancre vidkom- 
mer, så hysa vi de dualistiska åsigtema och anse så- 
ledes att i de flesta fall 

den enkla, mjuka, inoculerbara chancren ej efter- 
följes af annat, än den suppurerande bubonen, 

samt att deremot den indurerade, ej inoculerbaxa 
chancren efterföljes af consecutiva symtomer. 

Vi påminna dock härvid, att enligt de sednast 
gjorda iakttagelser indurationen ej behöfver uppträda 
samtidigt med chancresårets uppkomst, utan kan 
framträda samtidigt med chancresårets uppkomst, un-- 
der dess florescens, efter dess läkning, eller att den 
t. o. m. kan förekomma utan någon synbar ulceration. 

Hvad först vidkommer den enkla, mjuka chan- 
cren, så kan och bör den vanligen behandlas lokalt. 
Att vid densamma ofta vattenbehandling hHfvit an- 
vänd, är troligt, och att åtminstone en stor mängd 
af hydrotherapeuter anförda fall böra härtill hänföras, 
förmoda vi bland annat af dess större ftequens, än 
den indurerade. Att den äfven i vanliga fall lakes 
under vattenbehandling, fortare än annars, torde Tsra 
troligt (och vid de här behandlade 9 fall har det gått 
ganska fort), då dervid renlighet, ökad ämnesomsätt- 
ning samt i allmänhet lyckliga hygieniska förhållan- 
den böra bidraga till erhållande af ett lyckligt resul- 



tat. Om således i yanliga &11 vattenbehandling väl 
år välgörande, men dock ej särskildt påkallad, torde 
det dock finnas andra fall, der så äx förhållandet. 
Dit räkna vi sådana, då såret qvarstår en längre tid 
ofbrändradt, utan att läkas, då det antager en pha- 
gsedenisk karakter samt då det åtföljes af Ijumskkör- 
telansvällningar. Af .första slaget haf^a till oss an- 
kommit 3 fall, der såren qvarstått 7 — 12 veckor. 
2—4 veckors svettdrifvande bad i förening med kalla 
åstadkommo här läkning. Är pat. ansemisk eller tu- 
berkulos , måste man naturligtvis afstå från , eller med 
största fiörsigtighet åtminstone begagna de heta baden, 
samt genom afrifningar, svala duschar o. a. d. söka 
åstadkomma en lifligare hudverksamhet och derigenom 
omstämning. Af phagsedeniska , mjuka chancrar hafva 
2 svårare här blifvit behandlade. I det ena fallet 
hade hos en ansemisk pat. såret efter 6 veckors be- 
handling gått öfver half^ra glans och vid collum så 
djupt, att läkaren, som skötte pat., fruktade förlusten 
af glans. Efter 1 veckas behandling med afrifningar 
om morgnarna , kort ångbad med dusch på e. m. samt 
jem invärtes hade såret renat och begränsat sig, fyll- 
des nu med friska granulationer samt läktes inom ^^/^ 
'veckor, visserligen med någon substansförlust, men så 
att pat. ej deraf hade något men. Det andra fallet, 
der efter 10 veckors behandling af annan läkare såret 
å praeputium hade en yta af en tums längd och ^/^ 
tums bredd, läktes efter 4 veckors likartad vatten- 
\)ehandling. I 2 fall åter af starka Ijumskkörtel-an- 
svMIningar hade de försvunnit på 7 och 9 dagar ef- 
tef användande af protraherade karbad (38^) med kort 
öfversköljning tvänne gånger om dagen., Ehuru de 
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anförda &llen äro för fä, att af dem kunde dragas 
den slutsats , att samma lyckliga resultater alltid eUer 
ens vanligen vid sådana fall inom lika kort tid viit- 
nas, anföra vi dem dock och låta dem gälla hvad de 
kunna. 

Hvad åter den indurerade chancren vidkommer, 
så förekommer, så vidt vi kunnat erfara, ej någon 
uppgift derom, utom hos JRoser, som säger, att den 
under vattenbehandling i allmänhet svårt lakes samt 
ofta alldeles icke, men att derefter ej följa consecu- 
tiva symtomer (då den läktes ?) samt i D:r Lagerträds 
redogörelse för 1856 och 1857, der det uppgifves, 
att en qvarstående induration försvann efter vatten- 
behandling, men ej hur det sedan gick. Äfven vi 
hafva att framlägga blott ett enda fall af indurerad 
chancre, som vi efter behandlingens slut en längre 
tid observerat. Pat. , en föröfrigt frisk och starkt bygd 
man om 25 år, anmälde sig 15 dagar efter infectio- 
nen och företedde då ett mindre sår på glans med 
tydlig induration. Efter föreskrifna starkt svettdrif- 
vande bad läktes såret på tionde dygnet, men bröt 
åter upp efter 4 dygn och läktes sedan ånyo efter 8 
dagar. En lindrig uppdriftiing af Ijumskkörtlama upp- 
kom 2 månader efter infectionen, men försvann efter 
några dagar. Indurationen försvann först på tionde 
veckan efter badningens början. Pat., som fortsatte 
behandlingen under sammanlagda 14 veckor, med en 
eller annan dags hvila, har sedan dess (2^4 år) ej 
haft några consecutiva symtomer. Som han lider af ^^^ 
chronisk halskatarrh och för chancrens skuld fruktat, 
att den skulle vara af syphilitisk natur, har han flera 
gånger under denna tid besökt oss. Två andra faU 
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af indtirerad chancre läktes efter 14 och 20 dagar i 
men patienterna afbröto straxt derefter behandlingen, 
ehuru vi tillstyrkte deds fortsättande. Vi hafva sedan 
ej hört af dem. — Vi återkomma till trenne pat. hos 
hvilka redan andra symtomer utbrutit, men indure-^ 
rade sår qvarstodo och der quicksilfver användes jemte 
vatten. 

Med anledning af det först omtalade fallet, der 
såret efter några dagar åter bröt upp, torde vi få 
yttra några Ord. I Tyskland isytinerhet hafva hydro- 
tberapeuteme ofta anfört fall, der, efter foregången 
merkurialbehandling , vid börjad vattenbehandling ärren 
efter chancratr brutit upp, samt framhållit detta så- 
som ett bevis, att quicksilfver ej läker syphilis. Mot- 
ståndarne till vattenkuren åter hafva påstått, att dessa 
sår berott på ny infection. I synnerhet på hydro^ 
therapeuternas sida har man gjort mycket väsen af 
detta, som oss synes, för ingenting. Det är ju hvar 
och en, som något sysselsatt sig med syphilis be^- 
handling, bekant, att ärren, efter isynnerhet induré- 
rade chancrar, ofta bryta upp under vanlig behand- 
ling^), och skulle detta då ej ännu lättare inträffa 
^d vattenbehandling, der man just söker framkalla 
en S&rdeles liflig omsättning i huden och hvarunder 
så ofta ärr efter fullkomligt innocenta sår uppbryta? 
Hvad bevisa dessa uppbrytande sår annat, än att den 
första ärrbildningen varit mindre god, och att natu- 
ren under lyckligare yttre omständigheter gör den 
båttre ? Tvenne gånger hafva vi sett ärren efter mjuka 



* ^) Zeissl : Lehrbuch der constitutionellen Syphilis. Erlangen 
1864. 
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cbancrar uppbryta under yattenbehandling. Vi an- 
ställde då inoculationer med varet derifrån, men denna 
lyckades icke. Till dess inoculationer ur sådana sår 
visat cbancrar, torde man vara berättigad att antaga, 
det båda partema misstagit sig, den ena då den tillagt 
en sak betydenbet, som i och för sig sjelf saknar så- 
dan, samt den andra, som förnekat vanliga facta 

Vi skulle önskat att kunna anföra resultatema af 
flera med vatten skötta indurerade cbancrar, men y\ 
äro tyvärr dertill icke i tillfälle. Ty dels är lapis- 
pennan bär allmän i bvar mans band, dels bar man 
ej gerna velat underkasta sig en besvärlig vattenbe- 
bandling, då vi ej kunnat försäkra, att den framgent 
skyddar för recidiver. 

Af consecutiva symtomer bafira förekommit: 

Indolenta Buboner 4 fall 

Plaques muqueuses ocb sårnader i muncavite- 

ten ocb svalget 29 „ 

Condylomer 6 „ 

Roseola 5 „ 

Sypbilitiska tuberkler 6 ,. 

Andra budutslag 5 „ 

Benaffectioner, (Benvärk, gummata, topbi och 

exostoser) 7 

Ulcera på benen 3 

Bland sypbilis-patienter äro äfven upptagna 15, 
som bit anländt för att, efter föregången chancre och 
mercurialbebandling , här undergå en sorts prof kur. 
Hos 6 af dessa bafva, efter stark så väl diaphoretisk 
som diuretisk vattenbebandling, inom 4 — 7 veckor vi- 
sat sig consecutiva symtomer, hvarför de blifvit be- 
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handlade dels med jod, dels med qvicksilf^er. 2:De 
af dessa ledo af syphilidophobi och för den ene af 
dem redogöra vi här nedan särskildt. 

För att visa den behandling, vi följt, göra vi ur 
journalen följande koita utdrag. 

1) £n man, 22 år, af svag constitution, presen- 
terade 9 veckor efter smitta en indureiad chancre af 
en ärts storlek, roseola samt syphilitiska ulceratio- 
ner på högra tonsillen. Pat. har förut ej njutit någon 
behandling, utan blott sjelf toucherat såret med lapis, 
klagar dessutom öfver allmän mattighet och febrila 
känningar då och då. Ansemiska biljud. Ord. afrif- 
ning och kort ångbad med öfversköljning. Efter 14 
dagar har såret börjat läkas, roseolan är försvunnen, 
men &åren på tonsillen qvarstå. Nu ord. utom baden 
jodetum hydrargyrosum i stigande från 1 till 3 kom 
om dagen, tills 50 korn blifvit tagna samt efter 8 
dagars uppehåll, ytterligare 48 korn, 3 kom hvarje 
dag. Under första afdelningen af qvicksilfverkuren 
läktes såret på penis och tonsillen, indurationen för- 
svann under andra. — Pat. nyttjade sedan en tid blott 
kalla bad , hvarunder sy mtomerna af bleksot försvunne, 
samt fortfor sedan under 18 månader att taga ett 
hett kar- eller ångbad med af kylning dagligen, hvar- 
under intet syphilitiskt symtom framträdde. — Frisk 
sedan badningens slut (9 månader). 

2) En man, 24 år, af robust kroppsbyggnad, vi- 
sade vid ankomsten, 6 veckor efter smitta, en chancre 
af en ärts storlek, indurerad i botten och kanterna. 
Roseola. Ingen behandling förut. Ordl: 4 — 8 glas 
vatten, afrifhing, heta kar- eller ångbad med bas- 
sin, samt efter en veckas badning jodet. hy drargyros. 
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1*^3 konpi om dagem, Slutadf^ mefl qTiqksilfir^W då 
50 koro tagits. Roseolao hade försvuiiQit på 10:de 
dygnet. Såret \^kt,es »traxt derefber, vi ha ^ anteck^^ 
nat dagen. Indurationen bortgick alldelea på 8:de 
veckan, sedan badningen börjat. — Fortfor s^daa med 
badning i 4 veckor. — Inga symtomer unde^ de 2V2 
år derefber, under hvilka vi varit i tillfalla att ob- 
servera patienten. 

3) En man, 21 år, scrophulös, smittad \ Januaxi, 
visar dqn ^^5, efter att ej förut hafva vayit för sin 
sjukdom behandlad, 4 st smärre uleerationer vid 
coUum glandis, hvaraf 2 med indurerade kanter och 
botten, platta condylomer rundtomkring anus ^amt rik- 
liga plaques muqueuses i muncaviteten. Afina^ing ooh 
mattighet. Ord.: afrifning, kort ångbad med dusch» 
sittbad (30" i 15 min.) 

y^ såren i läkning. Condylomerua något miu- 
skade. 

^/q såren läkta, krafterna höjda. Ord. ^tom ba- 
den : oxid. hy drargyric. 0,2 — 0,^ kom om dagen. 

^% Indurationen försvunnen. Upphör med oxi- 
den. Condylomerua penslas med sublimatl<^ning. 

Yg Condylomerua läkta. 

^% Muncaviteten läkt. — Pat. lemnar den *®/q 
anstalten, fri från syphilitiska symtomer. liesultatet 
vidare ej kändt. 

4) En scrophulotisk man, som sedan fle^a år lidit 
af syphilitiska symtomer oeh deremot användt en 
mängd vanliga läkemedel och badkurqr» visar vid an- 
komsten; strödda syphilitiska tuberkler i hårfststet samt 
kring munueu. Chronisk int^stioalkatarrh* 
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Vio Ord.: afrifhing, ångbad med bassin, Cing. 
nept. om nätterna. 

^Yjq Fortfar med baden. Ord.: Ungu. Hydrarg. 

k. 50. D:r in 14:plo. S:r. Ett paquet insmörjes hvarje 

afton med 2 dagars uppehåll efter 7:de smörjningen. 

^Vio Tuberklerna och rodnaden omkring dem 

minskade. 

30/^ Q Börjande salivation. Upphör med smörjnin- 
gen. Badningen fortfar. 

^Vii Fortfar med afrifningar, ångbadet alternerar 
med hett karbad med bassin. Cing. Nept. 

*^% j Tuberklerna försvunna. — f 'at. fortfar att bada 
och erhåller på morgonen afrifning, på f. m. ångbad 
eller karbad eller inpackning med bassin samt på eft. 
m. källkallt sittbad i 5 — 15 minuter, Cing. Nept. om 
nätterna. Härunder förbättrades intestinalkatarrhen 
äfven, och diarrhéet, hvaraf pat. stundom lidit, uteblef. 
Slutar bada den ^3/^2- 

8/j Pat., som ej visat sig för oss på någon tid, 
har derunder erhållit ett erythem på högra låret, samt 
på det venstra en grupp tuberkler, sittande i en half- 
cirkel. — Återtager baden och erhåller jodet. hydrar- 
gyifos. 1 — 4 korn om dagen. 

^Yi Diarrhé. Upphör med baden och joduren. 
Stillhet och Cing. Nept. 

^Vi Diarrhéet upphördt. Erythemet försvunnet. 
Återtager baden och joduren, som nu väl fördrages. 

^2 Tuberklerna försvunna. Upphör med joduren. 
Baden fortforo och pat. fick hvar 3 — 6 vecka en och 
annan sjphilitisk åkomma, som åter försvann utan 
annan behandling än bad till medlet af Juni, då hud- 
tuberkler åter började slå upp i hårfästet Nu före- 
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skrefs åter smörjkur till börjande salivation, hvarun- 
der utslaget försvann. Inga symtomer visade sig sedan 
till October, då pat. lemnade anstalten. Frisk sedan 
dess (2 Va år). 

5) En gosse, 15 år. Pat, som har ett syphili- 
tiskt ulcus å bakre sidan af pharynx af omkring 1 
tums diameter, har under ett års tid varit behandlad 
å härvarande kurhus med åtskilliga medel, hvarunder 
såret dels minskat, dels åter vidgat sig. Klent och 
ansBmiskt subject. Ord.: hög diet och jern, afrifning, 
kort ångbad med regndusch. Efter 5 veckors bad- 
ning hade såret minskat sig till en ärts storlek och 
ärrbildningen såg ganska god ut, då såret utan någon 
känd orsak inom några dagar bröt up|) till sin förra 
storlek. Behandlingen slutade nu. Allmänna tillstån- 
det hade betydligt förbättrats. 

6) En medelålders man. Rupia syphilitica. Förut 
behandlad med qvicksilfver. Då pat. på hitresan för- 
kylde sig och utslaget genast efter framkomsten starkt 
tilltog, föreskrefvo vi, sedan några varma kar bad blif- 
vit tagna, en smörj kur under sängliggande till bör- 
jande salivation, hvarunder utslaget minskades och 
såren, som betäcktes med vattencompresser, förbättrade 
sig. Efter slutad smörjkur föreskrefs öfversköljningar 
och korta regnduschar om morgnarna samt karbad 
36® — 38" med öfversköljningar om aftnarna. Under 
denna behandling stärktes pat:s krafter, som vid bit- 
komsten, till följe af flera månaders inneliggande och 
qvicksilfverkurer, voro särdeles nedsatta, såren började 
läka sig och ärren blekna. Då pat. ej kunde stanna 
mer än en kortare tid, anhöll han enständigt att er- 
hålla ännu en smörjkur och fick äfven, 4 veckor efter 
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efter den förra, smörjningar 6 aftnar å rad, hvarefter 
han åter badade i 3:ne veckor och afreste derefter 
hem, frisk, som han sjelf trodde. Recidiv genast efter 
hemkomsten. 

7) En man, 30 år. Rupia syphilitica. Efter 1 ^j^ års 
tids syphilitiska lidanden af oUka slag och mercurial* 
kurer fick pat. Rupia, för hvilken han åter erhöll en 
mercurialkur. Vid pat:s ankomst till badinrättningen, 
qvarstodo en mängd sår i synnerhet på anticrura samt 
omkring fotlederna, och pat. var dessutom särdeles 
afmagrad och kraftlös. Pat. erhöll öfversköljningar, 
svaga regnduschar 20® — 7®, och karbad 36** — 38** med 
kalla öfversköljningar (afrifningar och ångbad kunna 
här ej användas, såsom allt för hudretande). Under 
de 4 månader, pat. här stannade, förbättrades det 
allmänna tillståndet, en och annan blåsa slog upp 
först i början af kuren och utvecklades på vanligt 
sätt, n:ien mot slutet af kuren inträffade sådant icke 
vidare. De gamla såren läktes och ärren bleknade 
så betydligt, att de vid afresan voro nästan försvunna. 
Under de första karbaden infann sig vanligen starjc 
slemafsöndring från munnen, och den specifika mer- 
curiallukten kändes ganska tydligt, men detta, försvann 
äfven under kurens lopp. Fortfarande helsa (8 må- 
nader efter slutad kur). 

8) En man, 29 år, som haft chancre 4 år före 
hitkomsten, har sedan dess haft mångahanda syphi- 
Htiska affectioner och derunder tagit 300 qvicksilfirer- 
oxid-piller om ^q gran, fördelade i åtskilliga repriser, 
genomgått 5 zittmanskurer, 2 rök- och 2 smörjkurer 
samt dessutom 4 månaders vattenkur med dertill hö- 
rande smörjkur, druckit sassapariljdecoct i storamas- 
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sor och tagit jodkalium, då han ej haft någon amiJui 
medicin, utan att af någondera bland dessa medel 
hafva haft mera än en öfvergående nytta. ^^/^ Tid 
ankomsten hit var pat. särdeles afmagrad oeh kraft- 
lös föll vid minsta rörelse i stark svettning samt 
saknade all matlust A tungspetsen var ett sår ^/^ 
tum stort med sargade kanter, men rent; å högra 
tibia voro tvänne gummata af omkring en valnöts 
storlek, det ena med normal, det andra med livid 
öfverhud (båda började för omkring 4 månader se- 
dan). A framsidan af venstra anticrus funnos 3 ovala 
sår af 2 — 5 tums längsta diam. med underminerade, 
sargade kanter. Det nedersta såret sträckte sig öfver 
fotleden ned på dorsum pedis. Nedanför inre venstra 
fotknölen fanns ett sår af omkring 1 tums längd. 
Allesammans afsöndrade ett tunnt» ichoröst var. Så- 
ren voro starkt värkande, isynnerhet om nätterna. 
Ord.: afrifningar, karbad 36" — 38" med öfversköljnin- 
gar, protraherade , ljumma ben- och fotbad. Såren 
förbundos med charpie, doppadt i vatten. Då emel- 
lertid detta ej fördrogs, försökte vi med åtskilliga 
salfvor och plåster, bland annat» vi erkänna det» med 
empl. hydrargyri, allt med lika liten framgång, tills 
vi den ^^5 i vanlig matolja funno ett medel, som ej 
plågade pat. Hans allmänna tillstånd började för- 
bättras, aptiten återkom, svetten försvann och såret å 
tungan läktes i slutet af Maj. Ändtligen i medlet 
af Juni antogo såren en bättre karakter och gummata 
på tibia började lägga sig. Vi läto nu patienten al- 
ternera med karbad och inpackningar i filt (med bi- 
behållet oljecharpie på såren). Såren läktes först 
jultiden, h varefter pat fick afrifningar^ karbad alter- 
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nerande med inpackmngar med baasin, samt dusch 
på efb.m. 14 månader efter badningens början af- 
reste pat. återställd och har nu i 2^4 år varit frisk* 
9) £n man, 25 år. Pat., som sedan barndomen 
varit sjuklig, har isynnerhet på sednare åren lidit af 
en mängd nervsymtomer, såsom allmän trötthet, tyngd 
öfver hjessan, hufvudvärk, svindel, ryckningar i huf- 
vudsvålen, knäppningar här och der i hufvudet m. m., 
hjertklappning samt någon andtäppa om nätterna. Se* 
dan pat. härför nyttjat en mängd medel, har han nu 
beslutat begagna vattenkur, sedan han kommit under* 
fund med, att han lider af tabes dorsalis. — Vid uu- 
dersökning af ryggraden fiana vi ingen ömhet, äfven 
vid starkaste tryck med heta svampar. Bukens och 
bröstets viscera förete utom en lindrig hjerthypertrophi 
mtet abnormt. Bedja vi pat gå med slutna ögon- 
lock öfver golfvet, så invänder han, att "det är omöj-r- 
ligt, emedan golfvet undulerar \ men gör dock försöket» 
hvilket äfven lyckas, ehuru gången är något sUngrande. 
På ytterligare förfrågan erkänner pat., att han för 
ett år sedan haft en indurerad chancre och derför 
nyttjat 3:ne subUmatkurer och sedan på eget bevåg 
en stor mängd jodkalium, samt att han nu kommit 
underfund med, att ' chancren slagit sig på ryggmär* 
gen och alstrat tabes dorsalis'', hvars alla symtomer, 
tillökade med en och annan, han känner till punkl^ 
och pricka. — Att raisonnera tjenade till intet och då 
pat. var af särdeles klefi kroppsconstitution, ansågo vi, 
att åtminstone for den sednare vattenbehandlingen 
kunde vara af nytta. Vi föreskrefvo således afrifiiin*- 
gar, halfbad 20"— 16" i 5—10 minuter, samt på pa- 
tientens egen uttryckliga begäran packning i filt med 

9 
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bassin, dock under tillsägelse, att han vid känsla af 
ångest eller hjertklappning måste stiga upp ur pack- 
ningen. — Han &nn sig särdeles väl af alla dessa bad 
och öfmde sig, när ingen såg honom, att gå då och 
då med slutna ögonlock, hvari han lyckades allt bättre 
dag fbr dag, oaktadt en och annan töm mot träd- 
stammarna. Efter omkring 3 veckor kom den sär- 
deles intelligenta pat och underrättade mig, att nu 
blef^e det nog bra , ty nu hade han fått en kris, det 
ville denna gången säga, att han svettats blå svett 
Då han härvid pekade på sin nattkappa och hals- 
krage, som voro ganska lifligt blåfärgade, kunde vi 
naturligtvis ej neka, utan bådo honom blott taga af 
sig, så att vi fingo se den öfriga delen af linnet, dit 
den ""kritiska svetten' dock ej hade spridt sig, ehuru 
det var helt och hållet genomvått. Denna '"blåa kri- 
tiska svett"" fortfor nu i 3 — 4 dagar, nämligen der lin- 
net var stärkt och fbrsvann sedan. På vår allvarliga 
begäran, att få veta, om ej pat. i smyg begagnat 
jodkalium under vattenkuren, förklarade han högtid- 
ligt, att han ej smakat sådant, sedan 2 månader före 
vattenbehandlingens böljan. Emellertid förbättrades 
pat. nu hastigt och reste sin väg 4 veckor därefter, 
'"så bra som han ej varit på många år"". Fallet torde 
haf^a sitt intresse dels såsom exempel på ett sinnes- 
tillstånd, som understundom efterföljer sjphilis, dels 
för den ""kritiska blåa svetten"". 

Ehuru kort och ofullständigt ofvanstående sjuk- 
domsberättelser måst redigeras, då vi ej ansett oss 
berättigade framställa dem så, att patienterna lätt 
kunnat igenkännas och derigenom förorsakas obehag, 
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torde de dock utvisa vår behandling, som fbr de öfriga 
fallen varit likartad. 

Sammanföra vi resultatema af behandlingen vid 
våx vattenkuranstalt af chancre och syphilis, så visa 
de sig vara följande: 

1) Vid den mjuka chancren har vattenbehandlin^ 
gea i allmänhet påskyndat läkningen, samt särskildt 
gagnat, om såren en längre tid qvarstått indolenta 
eller varit phagsedeniska; 

2) af indurerad chancre utan vidare symtomer bar 
här blott ett fall förekommit, som läkts under en- 
dast vattenbehandUng, samt sedan ej under 2^/^ år 
efterföljts af några consecutiva symtomer; 

3) hos patienter, som hit ankommit dels med läkt, 
dels med icke läkt indurerad chancre, åtföljd af conse- 
cutiva symtomer, vare sig att dessa pat. före hitkom- 
sten genomgått mercurialkur eller icke, har visserli- 
gen understundom den indurerade chancren läkts, in- 
durationen och roseolan försvunnit endast genom vat- 
tenbehandling. Dock hafva så väl oftast deäsa sym- 
tomer, som alltid de öfriga behöfb behandlas både 
med quicksilfirer och vatten under en längre tid för 
att Ofirergå till fullkomlig helsa. Härunder hafva än 
det ena, än det andra symtomet brutit fram ånyo, 
för att blifva successive bekämpade. Hafva under sju 
veckors fortfarande vattenbehandling, sedan det sista 
symtomet af sjukdomen försvunnit, intet symtom åter 
visat sig, så hafva vi ej observerat något åter&ll. 

4) Der skäl funnits att antaga, att sjukdomen 
vore en complication af syphilis och mercurialism, har 
helsa inträdt efter blott vatteubehandling — samt 
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6) Af 16 fefl, vid hvilka, efter foregängen mer-, 
curialbehandUng, såsom efberkur här begagnats vatten- 
behandUng, halva 6 derunder visat syphilitiska ftym- 
tomer. 

Dessa resultater öfverensstamma till en del med 
dem, som vunnits vid Aachener-thermema och såsom 
de framställas i det sednaste arbete , vi derom ega i), 
Betänka vi, att de Svenska vattenkuranstaltema äro 
så ordnade , att de ej blott lemna tillfälle till inpack- 
ningar, utan äfven till alla de vattenbadformer , som 
vid thermer erbjuda sig, torde det ej förefalla så un- 
derligt Vi vilja ej förneka Aachener-thermemas spe- 
cifika verkan; det är möjligt, att de ega en sådan på 
änmesomsättningen (att de ej ega någon specifik ver- 
kan mot syphilis, erkänna läkame derstädes). Hu- 
ruvida dock denna vid Aachener-bad är större eller 
mindre än vid motsvarande bad af vanligt källvatten, 
är säkrast att lemna oafgjordt, tills vi fa se compa- 
«tiva experimenter a%öra saken. HvUka öf^orra- 
skande resultater sådana visa, kan ses af Lekmans 
undersökning af Oeynhausen (Rehme) *). Oeynhau- 
sen är såsom bekant en Soolkälla af 26^,5 R. med 
stark kolsyrehalt och 256 gran Chlomatrium på 16 
uns, samt känd såsom ett af de ämnesomsättningen 
mest ökande bad. Lehman kom efber talrika och yt- 



') Beiträge zur Pathologie und Therapie der constitutionellen 
Syphilis, nach ErfabruDgen bei den Aacbener Tbermalcur you P.'r 
AUx. Beumont, Erlangen 1864. 

^ Die Sooltherme zu Bad Oeynhausen und die gewökolichen 
Wässer. Eine chemiftch-phjsrologische Untersuchung zur Anbahnung 
einer yergleichenden Balneologie von P:r L, Lehman, Göttingen 
1856. 
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terst noggranna, på oKka individer anställda experi- 
menter till följande resulta ter: nämnda bad 

1) öka- ämnesomsättningen dock ej så mycket, 
som bad af vanligt källvatten af samma temperatur; 

2) föröka hos somliga, förminska hos andra diu- 
resen, 

3) föröka hos alla diaphoresen. 

Huruvida de pat. , som , utan att derunder recidi- 
vera, begagnat vattenbehandling, kunna anse sig fria 
från syphilis, är en sak, som vår erferenhet är all^ 
deles för liten att afgöra. Finge vi döma af de 
fall, som en längre tid varit här under behandling, 
och der symtomer alltid framträdt inom 7 veckor, 
tills de slutligen totalt upphört, och som vi sedan 
kunnat följa, skulle vi anse oss till en viss grad 
berättigade att antaga det. Skulle sådana profpa- 
tienter vidare hitkomma, är det dock skäl, att de 
ställa sig så, att de i fall af behof kunna stanna 
längre tid, emedan, om symtomer utbryta efter 3 — 4 
veckor, den enda vinsten af deras hitresa, i fall de 
då ej kunna stanna, är kunskap om deras fortfarande 
syphilis. 

Till slut tillägga vi några ord om kurens lång- 
varighet. Det har länge varit så vanligt, att tala om 
årslånga vattenkurer i syphilis, att allmänheten tror, 
att dessa långvariga kurer äro egendomliga för vat- 
tenkuren och ej alltid nödvändiga eller ens vanliga 
mot syphilis. Hvarje syphilidologi upplyser ju dock, 
att åratal behöfvas i allmänhet för att bekämpa sy- 
philis. Betänker man då, att till vattenkurema sän- 
das vanligen de patienter, som förut trotsat annan 
behandling och de patienter, som, utom med syplu* 
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lis, vanligen äro behäftade med något annat djupt 
lidande, så inser hvar och en lätt, att kuren måste 
blifva lång, isynnerhet då man här vill bekämpa ej 
blott symtomet, utan sjelfva sjukdomen. 

Dröppel* Af de 19 fstU, som yarit här inskrifna, 
hafva 9 varit acuta, samt 10 chroniska (s. k. slapp- 
dröpplar). Mot de acuta hafva vi användt i det in- 
flammatoriska stadiet ymnig vattendrickning, heta kar- 
bad med kort, kall öfversköljning, samt varma sitt* 
bad. Under dessa bads användande försvinna de in- 
flammatoriska symtomerna på 2 — 3 dagar och en 
ymnig katarrhalisk flytning inträder, mot hvilken vi 
med fördel brukat svala och kalla hel- och sittbad. 
Hos sju patienter inträdde helsa inom 10 — 15 dagar. 
Två af dessa hade vid anmälningen starka körtel- 
svullnader» som försvunne på 2:dra och 6:te dygnet. 
Hos de två återstående drog sjukdomen ut på tiden 
och botades först på 6 veckor. Båda dessa sednare 
fall voro af phlegmonös natur och de inflammatoriska 
symtomerna särdeles lifliga , men mildrades dock inom 
6 — 8 dagar. Huruvida köld här skulle gjort hasti- 
gare verkan, anse vi oss ej kunna afgöra. MichaS- 
lu 1) rekommenderar sittbad 20^ allt ifrån sjukdomens 
början. Vi hafira ej försökt detta, men betvifla ej 
dess välgörande verkan. Hydrotherapeutema föreslå 
torra och våta inpackningar, halfbad, duschar m. m. 
Då vi funnit den af oss angi&a behandlingen till- 
fredsställande, ha vi ej funnit skäl att experimentera, 
isynnerhet som enligt uppgift deras behandling ej for- 
tare leder till önskadt resultat. 



O McJiaélis, Ä. c /.; Compendium der Lehre yon der Syphi- 
lis. WieD 1859. 
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Af de 10 chroniska sjukdomsfallen, voro 8 com- 
plicerade med stricturer i urinröret. I ett af dessa 
var stricturen så svår, att vi blott med en fin tarm- 
sträng lyckades genomtränga den och efber 3 måna- 
ders behandling ej kommo längre än till sonden Jll 4. 
Dröppeln upphörde i detta fall, fastän stricturen qvar- 
stod. I ett annat fall, som varat i 4 år, under hvilka 
pat. tagit en oerhörd mängd cubeber och copaiva- 
balsam och användt insprutningar med olika lösningar, 
men aldrig varit sonderad, lyckades vi så vidga stric- 
turen, i hvilken vi f5rst med möda kunde införa son- 
den »^. 2, att sonden Jil 10 lätt infördes; men vid 
behandlingens slut fortfor * goutte militaire*' och vek 
ej heller nu för nyssnämnda invärtes medel. Hos de 
6 andra inträdde fullständig helsa. Behandlingen be- 
stod af sondering, varma karbad med kall öfverskölj- 
ning eller dusch samt långa (15 — 60 min.), varma 
sittbad , så länge sonderingen pågick , samt, sedan det- 
samma ej mer behöfdes , kalla allmänna bad , duschar 
med uppdusch (i perinseum) och sittbad. Att varma 
bad i och för sig likaså litet som cubeber och co- 
paivabalsam häfva organiska stricturer är lätt att inse. 
Kändt är deremot, att varma bad betydligt under- 
lätta sonderingen. De 2 patienter, som ledo af slapp- 
dröppel utan strictur, blefvo friska efter 2 och 4 vec- 
kors behandUng med kalla bad. 

De flesta hydrotherapeuter uppgifva dusch på 
korsryggen såsom nästan ett specificum mot chronisk 
gonorrhé. Vi hafira dock ej sett någon särskild ver- 
kan deraf, men väl af dusch i perinaeum, som äf^en 
förordas af Scharlau m. fl. Det är en känd sak, att 
slappdröpplar utan strictur understundom försvinna 
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under begagnandet af vanliga STala flod*- och ajöbad, 
ooh torde det lätt förklaras genom den höjning af den 
allmänna vitaliteten och således äfven slemhinnomas, 
som af dessa åstadkommes. 

Df öppel - Bhenmatism. Scharhm ^) har vid be- 
handling af nämnda sjukdom rekommenderat allmänna 
våta inpackningar, kylande omslag samt framförallt 
stråldusch 7",5 Reaum. af 2 atmosphaerers tryck på 
den lidande leden, sedan inflammationen är förbi 
samt blott svullnad, styfhet och oförmåga af rörelse 
qvarstå. — Ehuru mycket vi för öfrigt respectera 
nämnda författare, hafva vi dock i denna sjukdoms 
behandling en annan erfarenhet än han. Hvad nu först 
duschamas temperatur vidkommer, så frågas, hvarför 
just den ofvannämnda temperaturen alltid bör iaktta- 
gas? Månne ej vatten af 5® — 10" Reaum. äfven kan 
användas, eller åtminstone af 7,4^ eller 7,6° Reaum.? 
Vi håf^ra ej kunnat finna af författaren angifven nå- 
gon annan orsak, än att den källa, h varifrån han 
hemtar vatten till sin vattenkuranstalt, har denna tem- 
peratur. Hvad åter vidkommer stråldusch af 2 at- 
mosphaerers tryck d. v. s. af omkring 42 % tryck på 
qvadrattummen , så erkänna vi gema, att dess vei^Lan 
måtte vara heroisk, om nämligen patienter finnas, som 
kunna mottaga den. Den starkaste dusch, vi hafva 
till vårt förfogande, har en fallhöjd af blott 34 fot 
(således omkring en atmosphsers tryck) och dock hafva 
ti funnit många platientef, som ej kunnat använda 
den. Allraminst skulle vi kunnat föreskrifva den i 



') Klinische Mittheilungen aus dem Gebiete der Wasseffaalkunde 
ron G. W. Scharlau, Berlin 1857. 
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ifrågavatande sjukdom , der utom svullnad och styf- 
het en betydlig ömhet nästan alltid qvarstår efter det 
inflammatoriska stadiets slut. Deremot hafva vi fun- 
nit duschar af lägre Mlhöjd lämpliga såsom befor- 
drande resorption af qvarstående exsudater och deri- 
genom ökande rörligheten i leden. Hvad åter de ky- 
lande omslagen vidkommer, så erkänna vi , att de un- 
derstundom i sjukdomens början göra en utmärkt nytta, 
men ibland fördragas de ej, och i sådant fall hafva 
värmande omslag visat sig välgörande. (För öfrigt är 
det icke ensamt vid smärta i dröppelrheumatism, denna 
olikhet visar sig, utan äfven vid smärtor i flera an- 
dlra sjukdomar, utan att vi på fiSrhand anse oss kunna 
nu bestämma i ett enskildt &11, hvilketdera, kylande 
eller värmande omslag, bäst gagnar). Har värken 
upphört, äro de våta, värmande omslagen förvisso 
mera indicerade än de kylande, emedan de befordra 
resorptionen. De våta inpackningarna hafva vi äf^en 
försökt använda, men afstått derifrån, då vi ej kun- 
nat fbrmå patienterna, att deri dröja någon längre 
tid. Patienterna lida nämligen vid denna sjukdom i 
hög grad af den bundna ställning, hvari de genom 
inpackningarna försättas ; ja äfven den minst generade 
ställning framkallar dervid hos dem en olidlig oro. I 
stället haf^a vi i de acuta fellen användt heta vatten- 
bad med 20^ öf^ersköljning, vattenomslag på den sjuka 
ledgången och morphin till natten. Under denna be- 
handling haf^a de inflammatoriska symtomema snart 
upphört. Vid den derefter qvarstående svullnaden, 
orörligheten och ömheten , samt den understundom sig 
bibehållande smärtan eller då vi först i detta stadium 
till behandling emottagit patienterna, haf^a vi användt 
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aftifaiogAr, heta tatten- oeh ångbad »ned wal al^yl- 
nmg, varma omslag och lokaibad för åé lidande da- 
lania, sattit sedan symtoni e ri i a }i;ttt4igare föraul* 
drats, samma bad med tillag af k^la duschar. Un- 
der denna behandlmg har förbättrii^ snart m^ädt 
och de sjuka vanligen efter 3—4 veckor k«mnat lägga 
bort kryckor eller k&ppar satht efter 7 — 12 veckc»* 
letnna anstalten fulk återställda. Hos en pat. qvar- 
stod någon svullnad och ömhet, då han reste här- 
ifrån. Såsom anmärkningsvärdt nämna vi, att af de 
5 här sednast behandlade &llen af denna sjukdom, 
albuminuri förekommit hos 4, utan att patienterna 
företett några vidare symtomer af njurlidande. Al- 
buminurien försvann först med återinträdande helsa. 
Upsak i Mars 1866. 



SanMrisk öfrenigt af qiUMur, Wluidlaic liA 



1. Folhjttkdomar. 

Frossa 

2. KoiutUationeUa gjakdomar. 

Skrofelsjukdom 

Lungsot 

Bleksot och Blodbrist 

Gikt 

3. Förg^htingt-tjukdomar. 

Kronisk alkoholssjukdom 

— quicksilfverförgiftning . . 

Chancre och Syphilis 

Dröppel 

Dröppel-Rhenmatism 

4. Lokala åjukdomar. 
a) l^ukdomar i J^ertta, ryggmärg och 



Kongestioner till hjernan 

Kronisk inflammation i ryggmäi^ens 

hinnor 

Stelkramp 

Hjemskakning . . . 

Fallandesot 

Convxilsioner .... 

Nervsmärta 

Lamhet 

Allmän nerrsvaghet 
Ryggmärgsretning . 

Hysteri 

Hypochondri .... 

b) S^Jcdomar 
Krooisk katarrh i Tuba Eustachii 



Vpsala TattMUrustalt uder ära 186*— 18*4. 



c) Sjukdotwtr i andedrägtåorganema. 
Kronisk katarrh i strupbufTudet . 
Kromsk katarrh i luftrören . . . 

Bröstkramp 

d) Sjukdomar i mattmäUmngtorffonema, 

Kronisk magkatarrh 

Kroniskt diarrlié 

Abdominal Plethora 

e) Spikdomar i urin- ochfortpUmU 
ningaorganema. 

Ägghvitegjukdomar 

Stenpassion 

Katarrh i urinMåsan 

SädesfljiaiiDg 

PoUutioner 

Kronisk Lifmoderkatarrh 

Kronisk Lifinoderinflaminatioa . . . 

D:o d;o med kronisk in- 

flammation i äggstockarna . . . 
Plågsam, alltför ymnig rening . . . 

Uteblifven rening 

Hvit fluss 

f) ^^dtdomar i röreUeorgatiertia. 

Kronisk Rheumatism 

Muskelförtyining 

Tammationer 

:domar 

Conv^escenter efter åtskilliga sjuk- 
domar 

Utan uppgifven sjukdom 



7 
2 
1 

4 

4 

13 

22 

2 
14 

3 
3 

125 
1 
11 



Förklaring till planritiiingeti öfver TIpsala' 

vattenkuranstalti 

a. Allmän förstuga. 
h. Tambour. 

c. Corridor. 

d. d. Afklädningsrum. 

e. Karbadsram. 
/. Varmluftsbad. 
ff. Ångbadsram. 

h. Rum för afriftiingar. 

i. Bassin. 

k. Dusch, 

1. Inpackmngsrum. 

m. m. Sittbadsrum. 

n. Maschimrum. 

o. Läkarens rum. 

p. Trappa till öfre våningen. 

q. Sällskapsrum. 
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